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INTRODUCTION 


Occupé  depuis  plus  de  vingt  ans  de  recherches 
concernant  les  fonctions  des  poumons  et  du  larynx, 
j'ai,  dès  le  commencement  de  ces  études,  fixé  l'at- 
tention sur  l'hygiène  de  l'appareil  producteur  de  la 
voix,  en  publiant,  en  1855,  un  mémoire  sur  la 
fatigue  de  la  voix.  Depuis,  j'ai  écrit  divers  articles 
de  journaux  consacrés  à  l'hygiène  de  ces  organes, 
et  j'ai  eu  occasion  de  présenter  leur  ensemble  dans 
le  cours  d'Hygiène  de  la  Voix,  que  j'ai  l'honneur 
de  professer  au  Conservatoire  de  musique. 

La  voix  justifie  la  préférence  que  nous  avons 
donnée  à  ces  investigations  par  son  importance 
dans  nos  relations  sociales  ;  elle  est  l'interprète  de 
nos  sentiments,  de  nos  impressions,  de  nos  be- 
soins ;  c'est  elle  qui  forme  la  parole  et  le  chant. 

D'une  structure  délicate,  l'organe  de  la  voix  peut 
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lacilement  contracter  des  affections  qui  troublent 
sa  fonction  régulière.  Quelle  est  la  personne  qui 
n'a  jamais  été  enrouée?  Quel  est  l'avocat  ou  pré- 
dicateur qui  n'a  été  forcé,  à  un  moment  donné, 
de  s'imposer  du  repos  parce  que  sa  voix  était  mau- 
vaise ?  Pourvu  qu'on  ait  un  peu  l'habitude  de  fré- 
quenter les  théâtres  ou  les  concerts,  on  a  vu  assez 
souvent  quelque  artiste  empêché  de  paraître,  en 
donnant  pour  excuse  un  mal  de  gorge  survenu 
inopinément. 

Ce  ne  sont  là  que  des  accidents  passagers.  Mais 
d'autres  fois  on  a  pu  constater,  surtout  chez  les 
artistes,  que  la  voix  perdait  peu  à  peu  ses  belles 
qualités,  qu'elle  devenait  faible,  couverte,  criarde, 
tremblante,  en  un  mot,  qu'elle  était  fatiguée. 

Nous  avons  alors  sous  les  yeux  le  triste  spectacle 
de  la  perte  de  la  voix  chez  des  artistes  qui,  pen- 
dant un  espace  de  temps  trop  court,  ont  fait  la 
gloire  de  nos  scènes  lyriques.  Ils  les  quittent  au 
bout  de  quelques  années,  les  théâtres  de  leurs 
triomphes,  au  moment  où  l'expérience  les  a  aguer- 
ris et  que  le  public  les  a  adoptés.  Ils  les  quittent 
parce  que  leurs  moyens  les  quittent,  pai'Ce  que  la 
voix  fait  défaut.  Ne  voyons-nous  pas,  hélas  !  trop 
souvent,  même  des  jeunes  gens,  perdre  leur  voix 
au  bout  d'un  ou  deux  ans  d'étude? 
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D'où  vient-elle,  cette  fatigue  ;  quelles  sont  les 
causes  qui  la  font  naître  et  sé  développer?  Quels 
sont  les  moyens  qui  peuvent  enrayer  ses  progrès 
lents,  mais  incessants? 

Quelques-uns  veulent  trouver  la  cause  de  cette 
dépréciation  rapide  dans  les  dimensions  de  la 
salle;  d'autres  dans  la  puissance  de  l'orchestre 
moderne  ;  souvent,  très-souvent,  dans  la  musique 
même,  dans  les  prodiges  exigés  par  la  voix.  «  Pour 
composer  le  chant,  m'a  dit  l'illustre  auteur  du 
Barbier,  il  faut  savoir  clianter  ;  quand  on  ne  con- 
naît pas  par  expérience  ce  dont  le  larynx  est  ca- 
pable, il  est  impossible  de  lui  tracer  sur  le  papier 
des  évolutions  qu'il  ne  saurait  exécuter  à  moins 
de  s'épuiser.  Aussi  cette  musique  de  barricades, 
qui  chante  toujours  à  l'assaut,  est  certes  la  ruine 
des  voix  les  plus  puissantes.  » 

On  ne  saurait,  avec  plus  de  justesse,  signaler 
une  des  causes  de  la  fatigue  des  voix  adonnées  à 
l'exécution  d'une  certaine  musique  moderne.  Mais 
il  le  faut  remarquer,  nous  voyons  la  même  déper- 
dition de  la  voix  s'opérer,  non-seulement  sur  les 
scènes  lyriques  ou  dramatiques  les  plus  modestes, 
mais  même  chez  les  avocats,  les  prédicateurs,  en 
un  mot  chez  tous  ceux  qui  font  un  usage  profes- 
sionnel de  la  voix. 
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11  doit  donc  y  avoir  d'autres  causes,  des  causes 
.nombreuses  qui  peuvent  faire  perdre  à  la  voix  ses 
bonnes  qualités.  On  conçoit  tout  l'intérêt  qui  s'at- 
tache à  la  recherche  de  ces  causes  et  des  moyens 
propres  à  prévenir  et  à  combattre  leur  fâcheuse 
influence.  Or,  l'étude  de  ces  recherches  s'appelle 
Hygiène;  son  but  évident  est  la  conservation  et 
l'amélioration  de  la  voix. 

Dans  l'analyse  des  diverses  causes  nuisibles  lais- 
sons-nous guider  par  l'observation  journalière. 
On  s'excuse  de  ne  pouvoir  parler  au  public  parce 
qu'on  est  enrhumé  ;  la  cause  est  ici  un  refroidisse- 
ment et  réside  dans  les  rapports  qui  existent  entre 
les  organes  de  la  voix  et  le  monde  externe.  A  ce 
même  ordre  d'influences  appartiendront  l'humi- 
dité, les  poussières,  etc. 

Une  autre  fois  nous  avons  vu  l'artiste  accuser 
une  défaillance  subite  survenue  par  une  indispo- 
sition passagère,  un  mal  d'estomac,  un  état  ner- 
veux, etc.  C'est  l'influence  exercée  sur  les  organes 
de  la  voix  par  une  fonction  quelconque  de  Vorga- 
nisme  qui  est  alors  la  source  des  troubles  et  consti- 
tue ainsi  une  autre  série  de  causes  nuisibles. 

Enfin,  nous  pouvons  constater  chez  certains  ar- 
tistes que  leur  voix  se  fatigue,  qu'elle  a  des  fai- 
blesses, qu'elle  chevrote,  que  son  timbre  est 
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altéré,  que  la  pureté  des  sons  laisse  à  désirer,  ou 
bien  que  la  respiration  est  haletante,  la  voix  mal 
posée,  etc.  Ici  nous  chercherons  la  cause  des  dé- 
fectuosités dans  le  mécanisme,  dans  le  mode  de 
production  et  d'émission  de  la  voix. 

Ainsi,  l'observation  des  faits  nous  enseigne  trois 
sources  de  causes  qui  influencent  les  qualités  de 
la  voix,  causes  nuisibles  ou  favorables,  suivant 
leur  mode  d'action  :  ce  sont  le  mécanisme  dé  la 
production  de  la  voix,  les  rapports  avec  le  monde 
externe  et  puis  ceux  avec  Ibs  fonctions  diverses  de 
l'organisme.  L'hygiène  doit  donc  étudier  ces  trois 
sources  principales,  je  dirai  même  uniques,  des  in- 
fluences exercées  sur  les  organes  de  la  voix. 

En  nous  occupant  de  l'étude  de  ces  influences, 
il  s'agira  pour  nous  d'avoir  tout  d'abord  une  notion 
exacte  de  chaque  cause  :  ainsi,  pour  le  mécanisme, 
nous  commencerons  par  chercher  la  manière  dont 
s'accomplit  normalement  cette  fonction  ;  pour  le 
monde  externe,  nous  dirons  quelles  sont  les  qua- 
lités de  l'air,  de  l'eau,  du  sol,  etc.,  qui  peuvent 
intéresser  la  voix;  pour  l'organisme,  nous  décri- 
rons en  quelques  mots  la  fonction. 

Les  causes  ainsi  connues,  nous  nous  attacherons 
à  analyser  leur  rapport  avec  la  voix  :  comment  le 
mécanisme  défectueux  détermine  la  fatigue  ;  corn- 
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ment  le  monde  externe  cause  les  refroidissements, 
les  irritations,  etc.;  comment  les  fonctions  diverses 
de  l'organisme  peuvent  troubler  l'émission  de  la 
voix. 

Un  dernier  point,  ce  seront  les  conseils  hygié- 
niques qu'il  nous  sera  permis  de  donner  :  les  pre- 
miers secours  à  porter  dans  les  affections  de  la 
gorge,  les  moyens  différents  propres  à  corriger 
les  défauts  du  mécanisme  ;  les  règles  hygiéniques 
concernant  telle  ou  telle  fonction. 

Tel  est  le  sujet  et  le  -plan  général' dans  l'exposi- 
tion de  cette  étude. 

.  Il  est,  je  pense,  presque  inutile  d'ajouter  que 
tout  ce  qui  concerne  l'art  proprement  dit  du  chant 
ou  de  la  déclamation  reste  étranger  à  nos  études. 
Notre  but  est  nettement  indiqué  :  étudier  les  in- 
fluences physiques,  organiques  ou  anorganiques 
que  subit  la  voix,  prévenir  leur  action  nuisible, 
remédier  au  mal  qu'elles  ont  fait.  Connaître  la 
cause  du  mal  est,  dans  un  grand  nombre  de  cas, 
déjà  la  moitié  de  la  giiérison,  et  celle-ci  peut  sou- 
vent être  achevée  par  l'observation  des  préceptes 
élémentaires  de  l'hygiène. 

Les  études  que  nous  venons  d'indiquer  forment 
le  sujet  de  notre  cours  d'hygiène  de  la  voix  au 
Conservatoire  de  musique.  Elles  comprennent  né- 
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cessairement  quelques  connaissances  anatomiques 
indispensables  pour  faire  comprendre  le  méca- 
nisme de  la  production  de  la  voix,  ce  mécanisme 
qui  exerce  une  si  haute  influence  sur  la  conserva- 
tion de  la  voix. 

Je  croirais  manquer  au  bon  sens  en  m' excusant 
de  donner  ces  détails  ou  en  réfutant  ceux  qui  pen- 
sent que  la  connaissance  de  la  structure  de  l'or- 
gane de  la  voix  n'est  qu'un  innocent  amusement. 
Tout  instrumentiste  connaît  le  nom  de  chaque 
partie  de  l'instrument  qu'il  manie;  l'ignorance 
doit-elle  marquer  la  supériorité  de  l'orateur  ou 
du  chanteur  ? 

D'ailleurs,  quelle  est  la  méthode  de  chant  ou  de 
déclamation  qui  ne  parle  de  la  respiration  et  de  la 
prononciation?  Or,  pour  comprendre  ces  fonctions, 
il  est  nécessaire  de  connaître  les  organes  qui  les 
accomplissent,  et  il  n'est  nullement  glorieux  de  faire 
de  l'anatomie,  comme  M.  Jourdain,  sans  le  savoir. 


ERRATA. 


Page  25,  ligue  1 1 ,  au  lieu  de  Delsart,  lisez  Delsarte. 
Page  26,  ligne  28,  au  lieu  de  indice  3,  lisez  indice  2, 
3,  etc. 

Page  36,  ligne  2,  au  lieu  de  choc  de  l'air,  lisez  im- 
pulsion donnée  par  l'air. 
.  Page  36,  ligne  5,  au  lieu  de  p,  lisez  b. 
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HYGIÈNE  DE  LA  VOIX 

PARLÉE  OU  CHANTÉE 


PREMIÈRE  PARTIE 

DE  LA  FATIGUE  DE  LA  VOIX  PAR  LE  MÉCANISME 

i.  La  voix  est  un  son  (voy.  p.  3)  produit  par  le 
travail  d3  plusieurs  organes,  qua  l'on  appelle 
organes  de  la  voix,  ou  organes  de  la  'phonation, 
ou  organes  pharyngo-laryngés. 

Ce  travail  peut  être  salutaire  au  développement 
de  ces  organes,  mais  une  dépense  de  forces  dis- 
proportionnée ou  mal  calculée  amène  la  fatigue, 
c'est-à-dire  une  lassitude,  une  faiblesse  qui,  si  elle 
devient  fréquente  ou  persistante,  finit  par  altérer 
profondément  les  tissus.  L'organe  fait  faillite. 

Tout  le  monde  sait  que  l'exercice  musculaire  est  favorable 
au  développement  du  corps;  mais  on  sait  aussi  qu'une 
course  exagérée  devient  fatigante  et  peut  épuiser  la  consti- 
tution. 11  en  est  de  même  pour  l'organe  de  la  voix ,  car  il 
fonctionne  à  l'aide  de  nombreux  muscles  dont  le  travail ,  à 
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savoir  la  contraction  ,  concourt  à  la  production  de  la  voix, 
mais  ne  s'opère  que  par  une  dépense  de  forces. 

Cette  dépense  peut  être  disproportionnée  à  la 
recette,  c'est-à-dire  aux  ressources  fournies  par 
la  vie,  soit  par  son  intensité  et  sa  durée,  soit  par 
le  mode  particulier  dont  elle  s'accomplit. 

2.  Lorsque  la  durée  de  la  production  de  la  voi^ 
est  trop  prolongée,  les  muqueuses  du  larynx  et  du 
pharynx  se  congestionnent,  les  sécrétions  cessent. 
De  là  sécheresse,  soif,  sensation  désagréable  d'ar- 
deur ou  d'irritation  et  finalement  fatigue.  La  voix 
perd  sa  pureté  et  finit  par  s'affaiblir  ;  les  muscles 
du  thorax  deviennent  douloureux  au  toucher  et 
dans  l'acte  inspiratoire. 

On  force  donc  la  nature  et  4'on  outre-passe  les 
moyens  dont  on  dispose,  quand  on  prolonge  l'exer- 
cice au  point  d'amener  ces  syiTiptômes.  Ces  excès 
se  payent  toujours  chèrement. 

Reste  à  savoir  ce  qu'il  faut  entendre  par  durée  excessive. 
11  est  impossible  de  fixer  théoriquement  une  limite  de  la 
durée  normale;  elle  dépend  entièrement  de  l'organisation  gé- 
nérale et  plus  particulièrement  de  la  constitution  de  l'organe 
vocal.  Telle  personne  pourra  chanter  ou  parler  des  heures 
entières  sans  éprouver  de  fatigue,  tandis  qu'une  autre,  tout 
en  supposant  son  organe  vocal  dans  son  élat  normal ,  mais 
])lus  délicat,  doit  suspendre  l'émission  de  la  voix  au  bout 
d'un  temps  beaucoup  plus  restreint. 


il  làut  prévenir  les  effets  de  celte  cause  nuisible, 
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en  étudiant  ses  propres  forces,  celles  qui  résultent 
de  l'organisation  générale  et  particulièrement  celles 
inhérentes  à  l'organe  vocale.  Il  faut  cesser  de  par- 
ler ou  de  chanter  dès  que  l'on  est  fatigué,  mieux 
encore  dès  que  l'on  sent  approcher  la  fatigue.  Les 
élèves  feront  des  exercices  progressifs  par  la  durée; 
il  en  sera  de  même  pour  les  convalescents.  Le 
repos  est  le  grand  moyen  curatif;  c'est  le  secret 
des  effets  salubres  des  voyages  et  d'un  grand  nom- 
bre de  stations  balnéaires.  Nous  indiquerons  plus 
loin  les  conseils  propres  à  remédier  momentané- 
ment à  la  fatigue  de  chacun  des  organes  de  la  voix. 

3.  L'abus  de  Vintensité  épuise  par  une  dépense 
trop  grande  des  forces.  Le  repos,  en  renouvelant 
les  forces,  fait  disparaître  une  fatigue  momentanée; 
mais  lorsque  celle-ci  se  reproduit  fréquemment, 
elle  amène  une  altération  dçs  tissus  qui  enraye  la 
fonction  naturelle.  Nous  voyons  ainsi  l'exercice, 
qui,  approprié  aux  forces,  favorise  la  nutrition,  la 
détruire,  au  contraire,  lorsqu'il  est  disproportionné 
à  ces  mêmes  forces. 

k.  Enfin,  le  mauvais  mode  de  production  de  la 
voix  peut  altérer  celle-ci,  par  un  faux  emploi  du 
mécanisme.  Ceci  rend  nécessaire  quelques  expli- 
cations sur  la  nature  et  la  production  de  la  voix. 

5.  La  voix  est  un  son,  c'est-à'direune  sensation 
perceptible  uniquement  par  l'oreille,  produite 
par     vibrations  des  molécules  d'un  corps  solide, 
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gazeux  ou  liquide,  et  transmises  à  l'oreille  d'ha- 
bitude à  l'aide  de  l'air. 

Tout  le  monde  connait  les  vibrations  d'une  corde  ébran- 
lée. En  jetant  une  pierre  dans  une  nappe  d'eau,  on  voit  des 
vagues  circulaires  se  succéder  et  s'avancer  dans  toutes  les 
directions;  une  paille  flottant  sur  l'eau  ne  sera  pas  entraî- 
née, mais  seulement  soulevée,  puis  abaissée ,  parce  que  les 
molécules  d'eau  ne  font  qu'exécuter  des  vibrations  et  ne 
sont  pas  renvoyées  au  loin  ;  c'est  l'ébranlement  seul  qui  se 
propage  sans  cosse  en  avant. 

Les  vibrations  se  passent  d'une  manière  analogue  dans 
l'air  ;  aux  éminences  des  vagues  correspondent  des  couches 
sphériques  concentriques  et  condensées;  aux  dépressions, 
des  couches  dilatées.  On  appelle  onde  sonore  ou  vibration 
double  la  couche  condensée  réunie  à  la  couche  dilatée,  et 
vibration  simple  une  seule  de  ces  couches.  Le  temps  qui 
s'écoule  entre  les  deux  reproductions  successives  du  même 
état  de  mouvement  est  la  durée  de  la  vibration.  Le  son 
musical  est  le  résultat  de  vibrations  continues,  rapides  et  à 
durée  égale  (isochrones).  On  croit  que  les  bruits  résultent 
du  mélange  confus  de  sons  difl"érenls  qui  n'ont  pas  le  temps 
d'être  perçus  par  Toreille. 

Nous  appelons  son  toute  sensation  perceptible  unique- 
ment par  l'oreille,  par  conséquent  aussi  bien  le  son  musi- 
cal que  le  cri,  que  le  bruit.  Dans  le  langage  habituel,  on 
réserve  le  nom  de  son  exclusivement  au  son  musical. 

6.  Les  caractères  du  son  sont  l'intensité,  l'into- 
nation et  le  timbre. 

Vintensité  dépend  de  la  force  de  l'élément  mo- 
teur qui  ébranle  le  corps  vibrant  et  de  l'élasticité 
de  ce  dernier. 

Vinlonation  ou  la  hauteur  du  son  est  détermi- 
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née  par  le  nombre  de  vibrations  accomplies  dans 
une  seconde. 

Le  timbre  enfin  est  cette  qualité  qui  fait  distin- 
guer des  sons  de  la  même  liauteur,  suivant  la 
source  qui  les  produit.  C'est  par  le  timbre  que 
nous  distinguons  la  voix  des  différents  individus, 
la  voix  humaine  d'avec  les  sons  d'instruments  de 
musique,  le  son  de  la  clarinette  d'avec  celui  de  la 
flûte,  etc. 

7.  Dans  certains  instruments  de  musique,  nous 
trouvons  ces  trois  caractères  du  son  déterminés 
par  trois  éléments  constitutifs  de  l'instrument. 

Ainsi,  dans  les  instruments  à  cordes  on  trouve 
la  corde,  qui  est  l'élément  dont  les  vibrations  dé- 
terminent la  hauteur  du  son  ;  l'intensité  du  son 
dépend  de  la  force  avec  laquelle  l'archet  ou  le  doigt 
ou  le  marteau,  l'élément  moteur,  ébranle  la  corde; 
enfm,  le  timbre  est  en  rapport  intime  avec  la  caisse  ' 
ou  le  corps  résonnant  et  l'air  qui  y  est  confiné. 

Dans  les  twjaux  à  anches  de  l'orgue,  de  petites 
lames,  appelées  anches  ou  languettes,  représen- 
tent l'élément  vibrant;  elles  sont  toujours  adaptées 
au  bout  d'un  tuyau  dant  le  pied  est  fixé  sur  le 
sommier  d'une  soufnei'ie,  qui  joue  le  rôle  de 
l'élément  moteur.  Le  timbre  dépend  en  partie  de 
i'anchc  et  en  partie  de  la  forme  et  de  la  nature  du 
tuyau,  qui  est  la  caisse  de  résonnance. 

8.  Dans  les  organes  qui  concourent  à  la  pro- 
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duction  de  la  voix  et  qui  Tormenl,  par  conséquent, 
l'iNSTRUMENT  VOCAL,  OU  poul  également  distinguer 
ces  trois  éléments  constitutifs.  La  soufflerie  est 
représentée  par  les  poumons,  renfermés  dans  le 
thorax  ;  Vêlement  vibrant  se  trouve  dans  le  larynx, 
situé  dans  le  cou  ;  enfin  la  caisse  de  résonnance, 
d'où  dépend  en  majeure  partie  le  timbre,  est 
formée  principalement  par  le  pharynx  avec  ses 
cavités  avoisinantes  et  par  le  thorax.  L'ensemble 
de  l'instrument  vocal  constitue  une  grande  cavité, 
qui  d'une  part  communique  par  la  bouche  avec 
l'atmosphère  et  d'autre  part  se  termine  par  les 
vésicules  pulmonaires'(fig.  10). 

9.  Nous  allons  examiner  maintenant  chacun  de 
ces  trois  éléments  et  les  modifications  de  la  voix  qui 
résultent  de  la  durée,  de  l'intensité  et  surtout  du 
mode  de  leur  fonction. 


CHAPITRE  PREMIER 


POUMONS  —  SOUFFLERIE  —  INTENSITÉ 

A.  Anatomie  et  physiologie. 

1.  L'intensité  ou  la  force  du  son  se  mesure  au 
degré  d'impression  produite  dans  l'oreille  ;  elle 
diminue  avec  l'éloignement  du  corps  vibrant. 

L'intensité  dépend  de  l'amplitude  des  vibrations  qui  se 
répandent  autour ,  à  partir  du  point  d'origine ,  sous  forme 
de  sphères  concentriques,  en  tous  sens. 

Elle  est  déterminée  par  l'élasticité  du  corps  vi- 
brant et  par  l'intensité  de  la  cause  qui  produit  les 
vibrations.  Ainsi  le  son  du  violon,  par  exemple, 
est  d'autant  plus  fort  que  le  coup  d'archet  est  plus 
vigoureux. 

2.  Dans  l'instrument  vocal,  l'élément  moteur  est 
l'air  chassé  des  poumons  pendant  l'expiration, 
phénomène  analogue  à  celui  qui  se  produit  dans 
l'orgue  par  la  compression  de  la  soufflerie. 

Les  poumons  (fig.  1)  sont  l'organe  essentiel  de 
la  respiration  ;  ils  sont  au  nombre  de  deux  et  re- 
pi^ésentent  deux  cônes  irréguliers  de  consistance 
spongieuse  (p).  Ils  sont  suspendus  à  la  trachée 
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(ou  trachée  artère),  qui  csl  un  tuyau  cylitidi  ique 
(/,),  placé  à  la.  par  lie  antérieure  du  ool  ;  elle  se  con- 
tinue en  haut  avec  le  larj'nx  (l)  et  se  divise  en  bas 
en  deux  tuyaux,  qui  pénétrent  dans  les  poumons 
en  donnant  naissance  à  des  ramifications  nombreu- 
ses, les  bronches  (b),  de  plus  en  plus  déliées. 


1  —Thorax  et  poumons.  /,  larynx;  l,  trachée;  p,  pou- 
mon gauche,  divisé  en  lobes  et  lol.ulcs;  h,  poumon  droit  dissé- 
qué pour  démontrer  la  distribution  des  bronches  à  rinlencur  du 
poumon;  g,  cœur;  c,  suriacc  de  section  des  côtes,  dont  toute  la 
portion  antérieure  a  été  enlevée,  ainsi  que  le  sternum,  pour  faire 
voir  rintéricurdu  thorax;  s,  extrémité  inférieure  du  sternum, 
avec  rattache  des  dernières  côtes  fc;  d,  diaphragme. 
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Les  poumons  sont  renfermes  clans  le  thorax  (ou 
la  j^oilrine),  qui  représente  une  cage  osseuse, 
ayant  la  forme  d'un  cône  légèrement  aplati  ;  les 
barreaux  sont  formés  par  les  côtes,  mobiles,  ratta- 
chées les  unes  aux  autres  par  des  muscles  fixés  en 
arrière  à  la  colonne  vertébrale,  en  avant  en  grande 
partie  au  sternum  et  surmontées  par  les  clavicules. 

La  cavité  thoracique  est  remplie  par  les  deux 
poumons  et  le  cœur,  et  fermé  en  bas  par  une 
cloison  musculeuse,  le  diaphragme  (cl)  qui  la  sé- 
pare de  la  cavité  abdominale  et  sur  lequel  repo- 
sent les  poumons. 

3.  La  RESPIRATION  sc  composc  de  deux  actes  qui 
se  succèdent  d'une  manière  régulière,  rhythmique, 
cà  savoir  de  l'inspiration,  pendant  laquelle  l'air 
pénètre  dans  lés  poumons,  et  de  l'expiration,  qui 
chasse  l'air  au  dehors.  A  l'état  normal  on  compte 
16  à  18  respirations  pendant  une  minute. 

Dans  V inspiration  le  thorax  se  dilate  et  les  pou- 
mons se  remplissent  d'air.  Vexpiration  qui  sur- 
vient fait  disparaître  cette  dilatation  du  thorax  par 
le  départ  de  l'air. 

Elle  peut  s'opérer  rapidement,  parce  que  les  muscles,  ac- 
tifs dans  l'inspiration,  cessent  leurs  fonctions  et  retournent 
au  repos  ,  sans  s'opposer  d'une  manière  quelconque  à  l'ac- 
tion des  muscles  qui  règlent  l'expiration.  Lorsqu'au  con- 
traire l'expiration  doit  être  lente  ,  prolongée  ,  telle  que 
l'exige,  comme  nous  le  verrons  tout  à  l'heure,  la  phrase 
parlée  ou  chantée ,  les  agen's  inspirateurs  ne  retournent 

1. 
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pas  loiU  do  suile  au  ropos;  ils  s'elTorcoiit  an  coiilraire  à 
iiiMiiilciiii'  l(î  (liorax  dilalô  pour  ralfMilir  lo  d('|iai't  tli;  l'air, 
el  fout  oi)posilion  aux  muscles  expirateurs  qui  opèrent  le 
resserrement  du  thorax  (voy.  p.  12). 

4.  Diverses  paitics  organiques  sont  mises  enjeu, 
suivant  la  manière  dont  s'accomplit  la  respiration, 
c'est-à-dire  suivant  les  divers  types  respiratoires 
que  nous  allons  examiner. 

En  effet,  la  dilatation  du  thorax,  inévitable  dans 
l'inspiration,  peut  s'opérer  soit  à  sa  base,  soit  dans 
sa  partie  supérieure,  soit  enfin  sur  ses  côtés.  De 
là  trois  espèces  de  respiration  ou  plutôt  de  mou- 
vements respiratoires  :  la  respiration  dicqjhragma- 
tique  ou  abdominale,  la claviculaire  ell?ilatérale. 

La  respiration  abdominale  est  celle  qui  se  passe 
à  la  base  du  thorax;  elle  est  appelée  ainsi,  parce 
que  les  parois  abdominales  sont  poussées  en  avant 
pendant  l'inspiiv^tion,  tandis  que  le  thorax  et  les 
épaules  restent  immobiles.  C'est  le  diaphragme 
qui  est  le  principal  agent  de  ce  type  respiratoire 
que,  pour  cette  raison,  on  peut  aussi  appeler 
diaphragmatique. 

Le  diaphragme,  qui  à  l'état  du  repos  représente  une 
espèce  de  calotte,  s'aplatit  en  se  contractant,  agrandit  dé 
cette  manière  la  cavité  thoracique,  tandis  qu'il  déplace  les 
organes  renfermés  dans  la  cavité  abdominale. 

Dans  le  second  type,  la  dilatation  du  thorax 
s'opère  au  sommet  du  thorax;  la  plus  grande  éten- 
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due  a  lieu  sur  les  côtes  supérieures  et  va  de  Là,  en 
s'affaiblissant,  sur  les  côtes  inférieures.  La  clavicule 
soulevée  par  la  première  côte,  la  portion  supé- 
rieure du  sternum,  l'épaule,  les  vertèbres  et,  dans 
les  inspirations  profondes  et  laborieuses,  le  crâne 
même  participent  à  ce  mouvement  des  côtes  supé- 
rieures. Ce  qui  caractérise  ce  type,  c'est  le  sou- 
lèvement de  la  clavicule  et  de  la  première  côte  ; 
aussi  l'appelons-nous  respiration  claviculaire.  La 
paroi  abdominale  s'aplatit  et  s'enfonce  à  chaque 
inspiration. 

Dans  le  dernier  type  enfin,  le  mouvement  res- 
piratoire s'exécute  dans  la  portion  latérale  et  infé- 
rieure du  thorax  par  le  déplacement  des  côtes 
inférieures,  des  moyennes  et  de  la  portion  infé- 
rieure du  sternum  ;  les  côtes  inférieures  se  por- 
tent en  dehors  et  entraînent  quelques-unes  des 
côtes  supérieures  ;  mais  la  seconde  et  surtout  la 
première  côte,  et  avec  elle  la  clavicule,  restent 
complètement  immobiles.  C'est  le  mode  de  respi- 
ration latérale. 

Ces  divers  types  respiratoires  peuvent  se  combiner  ou 
plutôt  se  succéder  les  uns  aux  autres.  Ceci  s'observe  bien 
dans  la  respiration  latérale,  qui  se  combine  soit  avec  l'ab- 
dominale, soit  avec  la  claviculaire.  En  effet ,  toufe  inspi- 
ration diaphragmatique  profonde  peut  finir  par  une  inspi- 
ration latérale,  de  même  que  l'inspiration  latérale  exagérée 
se  termine  le  plus  souvent  par  une  inspiration  clavicu- 
laire. 
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Le  type  abdominal  est  plus  habituel  aux  hommes  qu'aux 
femmes  ,  chez  lesquelles  l'usage  du  corset ,  lorsqu'il  com- 
prime les  parois  abdominales,  favorise  le  type  latéral.  Mais 
ce  serait  une  erreur  de  croire,  avec  (pielques  auteurs,  que 
le  type  claviculaire  est  naturel  et  nécessaire  chez  les  l'eninies. 
Au  contraire,  il  n'y  existe  jamais  à  l'état  normal. 

5.  Toute  émission  d'un  son  vocal  ne  peut  s'effec- 
tuer que  pendant  l'expiration,  lorsque,  le  courant 
d'air  expiré,  l'élément  moteur  frappe  et  fait  vibrer 
les  cordes  vocales.  Or  ce  courant  d'air  peut  s'écou- 
ler plus  ou  moins  rapidement,  être  expiré  avec 
plus  ou  moins  de  force  et  frapper  des  tissus  plus 
oti  moins  élastiques. 

La  durée  de  l'expiration  mesure  la  durée  de 
l'ensemble  des  sons  variés,  cbantés  ou  parlés,  qui 
constituent  une  ou  plusieurs  phrases  ou  portions 
de  phrases.  Elle  se  trouve  par  conséquent  en  rap- 
port avec  la  quantité  d'air  renfermée  dans  les  pou- 
mons et  avec  les  moyens  adoptés  pour  régler  le 
départ  de  l'air,  c  est-à-dire  avec  le  type  respira- 
toire. 

Le  sens  attaché  à  ces  phrases  exige  souvent  l'em- 
ploi de  tous  les  moyens  pour  rendre  l'expiration 
aussi  lente  que  possible,  c'est-à-dire  pour  retenir 
l'air  dans  les  poumons.  Ce  résultat  est  obtenu  par 
l'opposition  que  mettent  les  agents  inspirateurs  aux 
agents  expirateurs.  Les  inspirateurs  retiennent  l'air 
dans  les  poumons,  tandis  que  les  expiraleurs  l'on 
chassent  pour  produire  le  son.  Il  s'établit  ainsi 


POUMONS,  SOUFFLERIE,  INTENSITÉ.  13 

une  IlUte  entre  les  ag-ents  qui  veulent  retenir  l'air 
et  ceux  qui  le  chassent,  lutte  établie  dans  l'intérêt 
de  la  durée  de  la  production  de  la  voix  et  que, 
par  cette  raison,  nous  appelons  lutte  vocale. 

L'iw<e»si<e  dépend  surtout  de  la  force  del'ébran- 
lement  déterminé  par  l'air  expiré.  Elle  dépend 
par  conséquent  de  la  contractilité  du  tissu  pulmo- 
naire et  de  la  puissance  des  muscles  du  thorax.  Le 
courant  d'air  expiré  sera  d'autant  plus  puissant 
qu'il  est  expulsé  avec  plus  de  force. 

Vélasticité  des  tissus  mis  en  vibration  par  l'air 
expiré  exerce  également  une  grande  influence  sur 
l'intensité  du  son.  Lorsque  ces  tissus  deviennent 
rigides  par  une  affection  ou  par  l'âge,  la  voix  perd 
sa  force.  La  voix  des  vieillards,  surtout  des 
matrones,  n'est  qu'un  filet. 

B.  De  la  fatigue  par  le  travail  des  "poumons. 

A .  Tous  les  professeurs  de  chant  ou  de  déclama- 
tion s'accordent  à  exiger,  comme  élément  indis- 
pensable, une  respiration  longue  et  facile,  et  qui, 
par  conséquent,  s'accomplit  sans  effort  et  sans 
fatigue. 

L'expiration  doit  être  longue,  c'est-à-dire  avoir 
une  durée  assez  prolongée  pour  que  la  phrase,  ou 
la  portion  de  la  phrase  qui  exprime  la  pensée, 
puisse  être  prononcée  sans  interruption  des  sons 
qui  la  composent. 
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Cependant  pour  formuler  la  pensée,  en  général 
plusieurs  phrases  sont  nécessaires;  elles  doivent 
se  succéder  rapidement  et  sans  interruption.  Mais 
puisque  chaque  phrase  ne  peut  se  former  que 
pendant  l'expiration,  une  nouvelle  inspiration  est 
nécessaire  pour  amener  l'air  dans  les  poumons, 
lequel  servira  pour  prononcer  la  phrase  suivante. 
Cette  inspiration  s'opère  dans  l'intervalle  qui 
sépare  une  phrase  de  l'autre  ;  elle  doit  rester  ina- 
perçu de  l'auditeur.  A  cet  effet,  le  temps  qui  lui 
est  consacré  doit  être  aussi  court  que  possible  : 
d'autre  part,  l'air  doit  pénétrer  dans  la  glotte  sans 
aucune  difficulté  et  sans  bruit.  Si  la  glotte  n'est 
pas  largement  ouverte,  l'inspiration  occasionne  une 
espèce  de  sifflement  et  constitue  le  hoquet  drama- 
tique. 

L'expiration  doit  être  aussi  facile,  c'est  ce  qui 
a  lieu  constamment,  chez  l'homme  bien  portant, 
d'une  manière  inconsciente  pendant  toute  la  ^ie, 
le  jour  et  la  nuit,  sans  fatigue  ;  comment  donc  ce 
rôle  peut-il  fatiguer  l'orateur  ou  le  chanteur? 

Pour  répondre  à  cette  question,  rappelons- 
nous  ce  qui  se  passe  dans  l'acte  respiratoire  pen- 
dant l'émission  des  sons.  Nous  savons  (p.  12.) 
qu'il  s'établit  alors  une  lutte  entre  les  agents  in- 
spirateurs et  les  expirateurs,  lutte  que  nous  avons 
appelé  lutte  vocale.  Or  cette  lutte  devient  fati- 
gante par  l'abus  de  la  durée  et  de  l'intensité, 
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mais  surtout  par  le  mode  de  respiration  ;  et  la  fa- 
tigue qui  en  résulte  peut  frapper  un  des  trois  or- 
ganes producteurs  de  la  voix. 

2.  La  lutte  vocale  sera  nulle  ou  presque  nulle 
au  thorax  dans  la  respiration  abdominale  ou  dia- 
phragmatique. 

Eu  effet,  un  seul  muscle,  le  diaphragme,  fonctionne  alors; 
les  forces  dépensées  pour  le  mettre  en  mouvement  sont  mi- 
nimes, car  il  ne  s'agit  que  du  déplacement  de  viscères 
mous  et  mobiles  de  la  cavité  abdominale.  Lorsque  pour  les 
besoins  du  chant  ou  de  la  parole  une  expiration  prolongée 
est  nécessaire ,  la  lutte  entre  les  muscles  inspirateurs  et 
expirateurs  se  passe  tout  entière  sur  ces  mêmes  viscères, 
et  les  parois  thoraciques  n'éprouvent  aucune  fatigue  ;  nul 
effort  n'a  lieu. 

Il  en  est  de  même  pour  le  larynx  et  lepharynx  ; 
aucune  contraction  n'a  été  produite  par  les  doubles 
actes  de  la  respiration  facile  ;  toutes  les  parties  se 
trouvent  en  repos. 

Les  organes  de  la  voix  se  trouvent  par  consé- 
quent, après  l'inspiration,  tout  disposés,  sans  ré- 
sister, par  suite  de  contractions  préalables,  à 
exécuter  les  mouvements  nécessaires  pour 
l'émission  de  la  voix. 

L'inspiration  se  fait  sans  difficulté,  par  la  glotte 
largement  ouverte. 

3.  Il  n'en  est  plus  ainsi  dans  la  respiration  cla- 
viculaire. 
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Les  côtes  supérieures,  la  clavicule,  l'omoplate,  les  ver- 
tèbres et  quelquefois  môme  le  crâne  sont  déplacés  par 
l'action  de  muscles  nombreux,  ce  qui  entraîne  une  dépense 
de  forces  très-considérable,  car  la  résistance  offei'te  par  ces 
diverses  parties  lixes  et  peu  flexibles  est  très-grande.  En 
effet,  toute  la  moitié  supérieure  de  la  cage  osseuse  et  car- 
tilagineuse, dans  laquelle,  les  poumons  sont  renfermés,  doit 
se  dilater  pendant  l'inspiration  et  acquérir  des  dimensions 
plus  grandes.  Ceci  ne  peut  s'accomplir  que  par  un  effort 
plus  ou  moins  considérable  (p.  34).  Lorsque  survient  en- 
suite l'expiration ,  la  résistance  offerte  par  les  nombreux 
agents  inspirateurs  et  par  les  parties  osso-cartilagineuses 
rend  la  lutte  vocale  très-fatigante  dans  les  divers  organes 
qui  concourent  à  la  production  de  la  voix. 

a.  La  fatigue  se  manifeste  d'abord  dans  le  thorax, 
par  le  nombre  et  la  masse  des  muscles  antagonistes 
intéressés  dans  la  lutte. 

L'effort  considérable  fait  que  l'enflemenl  du  cou,  le  gon- 
flement des  veines  (jugulaires)  du  cou,  le  renversement  de 
la  tête,  forment  le  cortège  babituel  de  ce  mode  de  respi- 
ration. Il  survient  à  la  longue  des  fourmillements  ,  des 
tiraillements,  des  points  douloureux  dans  les  muscles  thora- 
ciques.  L'inspiration  difficile  occasionne  de  légères  atteintes 
d'oppression;  l'expiration  devient  précipitée,  insuffisante 
pour  l'achèvement  de  la  phrase  :  l'artiste  ou  l'orateur  ont 
l'haleine  courte. 

h.   La  fatigue  se  manifeste  aussi  dans  le 

larynx. 

L'effort  que  l'on  fait,  pendant  la  lutte  exagérée  entre  les 
muscles  inspirateurs  et  expirateurs,  amène  une  contraction 
à  l'intérieur  du  larynx  (p.  34),  d'où  résulte  d'une  part  une 
inspiration  bruyante,  connue  sous  le  nom  de  hoquet  drama- 
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tiquo  ,  et  d'autre  part  l'impureté  des  sons  qui  se  trans- 
forinoiU  souvent  en  cris;  les  tissus  eux-mêmes  finissent  par 
s'altérer  et  la  voix  perd  toutes  ses  qualités  naturelles;  elle 
devient  voilée,  faible,  criarde,  inégale,  baisse  considéra- 
blement et  acquiert  surtout  de  bonne  heure  le  caractère 
fatigant  du  chevrotement. 

c.  Pendant  l'effort  qui  accompagne  la  respiration 
claviculaire,  il  arrive  presque  conslaiTimcnt  que  la 
langue  se  rétracte  et  que  le  larynx  se  tiwve  abaissé, 
par  conséquent  (p.  31).  Il  en  résulte  une  diminution 
dausles  dimensions  des  cavités  résonnantes  du  |j/ta- 
rynx  dont  la  configuivation  n'est  plus  capable  main- 
tenant de  s'adapter  à  toutes  les  exigences  des  divers 
timbres,  à  cause  de  la  position  forcée  de  la  langue. 
On  comprend  par  conséquent  aisément  l'influencb 
fâcheuse  qu'exerce  la  respiration  claviculaire  sur 
le  timbre. 

Cependant  l'artiste,  sentant  le  besoin  de  corri- 
ger les  défauts  du  timbre,  veut  y  suppléer  par  des 
contractions  des  couches  musculaires  du  pharynx  ; 
celles-ci  se  congestionnent  alors,  se  gonflent,  et 
nous  voyons  ainsi  apparaître  des  affections  diverses, 
telles  que  des  granulations  pharyngées,  des  irri- 
tations chroniques  de  la  muqueuse,  des  amygdales 
gonflées,  l'allongement  de  la  luette,  tout  comme  si 
une  inflammation  mal  soignée  avait  ravagé  ces 
tissus. 

Au  plus  haut  degré  ,  ces  efforts  répétés  peuvent  déter- 
miner l'emphysème  pulmonaire  et  des  maladies  du  cœur. 
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4.  Dans  la  respiration  latérale  un  plus  grand 
nombre  des  muscles  entrent  en  fonction  etdes  par- 
ties moins  mobiles  etmoins  flexibles  sont  déplacées 
que  dans  la  respiration  abdominale.  La  respiration 
latérale  amène  donc  plus  facilement  la  fatigue  que 
ce  dernier  type  respiratoire,  par  la  durée  et  par 
l'intensité  de  la  lutte  vocale. 

Mais,  comparééau  typeclaviculaire,  larespiration 
latérale  déplace  un  nombre  bien  moins  considérable 
d'os  et  de  cartilages  et  s'accomplit  à  l'aide  d'agents 
bien  moins  nombreux.  Elle  est  par  conséquent 
bien  moins  fatigante. 

5.  Il  est  donc  évident  que  la  respiration  clavi- 
culaire  amènera  la  fatigue,  motivée  par  un  sur- 
croît de  dépenses  de  forces  par  suite  d'obstacles 
créés  par  les  agents  actifs  dans  l'inspiration  et  qui 
n'existent  pas  dans  la  respiration  diaphragmatique. 
Qu'il  me  soit  permis  de  citer  ici  un  exemple  donné 
par  la  nature  et  qui  vient  à  l'appui  des  idées 
émises.  Les  oiseaux  chanteurs  peuvent,  pendant 
des  heures  entières,  moduler  des  sons  sans  éprou- 
ver de  fatigue.  Mais,  chez  eux,  les  parois  abdomi- 
nales seules  se  dilatent  pendant  l'inspiration,  tan- 
dis que  le  thorax  reste  immobile  dans  toute  sa 
partie  supérieure,  parce  que  leur  construction 
rend  impossible  la  respiration  claviculaire. 

L'expérience  a  confirmé  notre  manière  de  voir. 
Les  voix  se  sont  mieux  et  bien  plus  longtemps 


POUMONS,  SOUFFLERIE,  INTENSITÉ.  19 

conservées  dans  l'ancienne  école  italienne,  diri- 
gée par  les  Rubini,  les  Porpora,  etc.,  que  dans  nos 
écoles  modernes,  qui  enseignent  ou  du  moins  qui 
permettent  la  respiration  claviculaire.  Au  surplus, 
ceux  des  professeurs  qui  adoptent  le  type  abdomi- 
nal en  obtiennent  aussi  les  meilleurs  résultats. 

Lorsque  j'ai  exposé  pour  la  première  fois  ces  idées  {Ga- 
zette médicale,  1855),  elles  ont  été  vivement  combattues' 
dans  les  journaux  de  musique.  Je  crois  inutile  de  réfuter 
aujourd'hui  les  objections  qui  me  furent  faites  alors,  d'au- 
tant plus  que  je  vois  actuellement  un  grand  nombre  de 
professeurs  de  chant  d'accord  avec  moi.  Je  ne  crois  pas 
qu'il  existe  encore  beaucoup  de  partisans  autorisés  dn  pré- 
cepte suivant,  donné  par  la  Méthode  de  chant  du  Conser- 
vatoire de  musique:  «  Quand  on  respire  pour  parler  ou 
pour  renouveler  simplement  l'air  des  poumons,  le  premier 
mouvement  est  celui  de  l'aspiration  ,  alors  le  ventre  se 
gonfle  et  sa  partie  postérieure  s'avance  un  peu...  Au  con- 
traire, dans  l'action  de  respirer  pour  chanter,  en  aspirant 
il  faut  aplatir  le  ventre  et  le  faire  remonter  avec  promp- 
titude, en  gonflant  et  avançant  la  poitrine.  » 

C'est  assurément  le  conseil  le  plus  antihygiénique  que 
l'on  puisse  donner.  On  défend  à  l'élève  de  respirer  natu- 
rellement, suivant  le  mode  adopté  par  la  nature  dans 
l'émission  habituelle  de  la  parole  et  dans  l'accomplissement 
normal  de  la  respiration,  et  on  le  place  volontairement,  de 
propos  délibéré  ,  dans  les  conditions  les  plus  funestes.  On 
veut  que  la  production  et  le  développement  de  la  voix  se 
fassent  par  des  moyens  factices,  diamétralement  opposés  à 
ceux  indiqués  par  la  nature.  Que  l'on  ne  s'étonne  donc  plus 
de  voir  un  grand  nombre  de  voix  tomber  victimes  de  pa- 
reilles doctrines  fatales. 


6.  L'expiration  doit  avoir  une  certaine iwiewstfé 
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pour  que  la  voix  puisse  se  l'aire  entendre  à  une 
tlislancc  voulue.  Tous  les  bons  professeurs  de 
chant  s'accoi'dent  à  dire  qu'il  ne  faut  pas  faire  les 
exercices  en  fredonnant,  mais  à  pleine  voix. 

7.  On  est  disposé  à  forcer  la  voix  lorsqu'on 
sent  qu'elle  ne  porte  pas  assez  loin,  ou  que  les 
auditeurs  se  plaignent  de  sa  faiblesse,  ou  que  des 
fruits  accessoires  ou  l'orchestre  l'étouffcnt,  etc. 
Alors,  par  une  fausse  intelligence  des  forces  natu- 
relles, on  se  met  à  crier.  Orvoilà  où  réside  l'erreur  : 
laforcedusonestproduitcparl'intensité de  l'ébran- 
lement déterminé  par  l'expiration  et  par  l'ampli- 
tude consécutive  des  vibrations  des  cordes  vocales. 
L'intensité  de  l'expiration  dépend  entièrement  de 
la  volonté,  tandis  qu'il  n'en  est  pas  ainsi  des  vi- 
brations. Or  les  gens  dont  la  voix  est  faible,  au 
lieu  de  concentrer  toute  leur  attention  sur  les 
moyens  propres  à  augmenter  la  puissance  de 
l'expiration  et  par  conséquent  la  force  de  l'ébran- 
lement initial,  ne  sont  préoccupés  que  des  cordes 
vocales  ;  ils  opèrent  des  conti-actions  dans  le 
larynx,  étranglent  la  gorge  et  se  mettent  à  crier  ou 
du  moins  à  pousser  des  sons  d'une  force  dispro- 
portionnée. 

Cette  exagération  de  Vinlcnsilé  amène  toutes  les 
conséquences  de  la  fatigue  précédemment  décrites 
(p.  16),  et  qui  envahissent  peu  à  peu  toutes  les 
parties  des  organes  qui  produisent  la  voix.  Des 
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congestions  passagères  d'aboi'd,  permanentes  plus 
tard,  se  manifestent  dans  les  muqueuses  ;  les 
fibres  musculaires  perdent  leur  contractibilité  et 
ne  sont  plus  capables  de  remplir  leurs  fonctions 
dans  les  conditions  normales.  Alors  les  artistes  ne 
peuvent  pas  filer  un  son,  ni  chanter  àmezza-voce  ; 
ils  cherchent  leurs  succès  dans  des  oppositions 
brusques  du  fortissimo  au  pianissimo  ;  leur  voix 
cassée  ne  se  fait  entendre  que  par  éclats  étour- 
dissants ou  avec  le  souffle  du  moribond  ;  elle  a 
perdu  la  force  de  la  virilité  et  le  charme  de  la  dou- 
ceur et  finit  par  se  perdre  complètement.  On  di- 
rait que  l'art  se  venge  des  injures  faites  au  bon 
goût. 

On  évitera  le  rire  à  gorge  déployée,  les  vociféra- 
tions, les  hurlements,  etc.,  ou,  si  c'est  avec  l'un 
ou  l'autre  de  ces  moyens  expressifs,  il  faut  les  si- 
muler avec  le  moindre  effort  possible. 

8.  De  même  que  l'exagération,  la  faiblesse  de 
Vintensité  peut  faire  tort  à  la  voix,  parl'absencede 
l'exercice  des  muscles  des  organes  pharyngo-laryn- 
gés.  «Rien  n'est  plus  nuisible  et  ne  retarde  le  progrès 
dit  Lablache  (méthode,  p.  89),  comme  l'habitude 
de  chanter  dans  les  dents  ou  de  s'exercer  en  fre- 
donnant. »  Le  son  ne  serajamais  plein,  la  voix  ne 
sera  pas  assise,  la  parole  est  privée  d'autorité, 
l'intonation  et  le  timbre  sont  hésitants.  Cepen- 
dant, on  le  voit,  ces  conséquences  sont  moins  fâ- 
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cheuses  que  celles  que  nous  venons  d'énumérer 
et  qui  forment  le  cortège  de  l'abus  de  la  force. 

C.  Conseils  hygiéniques. 

1 .  Uattitucle  convenable  est  la  première  condi- 
tion d'une  respiration  naturelle  et  libre  de  toute 
entrave.  A  cet  effet,  presque  tous  les  professeurs 
recommandent  avec  raison  à  l'élève  de  se  tenir 
droit,  d'effacer  les  épaules  et  d'avancer  la  poitrine. 
Si  l'élève  lit  ou  chante,  le  texte  doit  être  placé  au 
point  visuel,  à  peu  près  à  la  hauteur  de  la  por- 
tion supérieure  de  la  poitrine  ;  alors  l'élève  n'a 
plus  besoin  de  se  courber  pour  voir  et  la  posi- 
tion normale  laisse  un  libre  jeu  aux  muscles 
du  thorax  et  au  diaphragme. 

Pour  que  la  poitrine  avance,  il  est  nécessaire  de  porter 
le  sternum  en  haut  et  en  avant.  M.  Lewis  B.  Monvoë ,  de 
Boston,  fait  faire  à  ses  élèves  cet  exercice  du  déplacement 
du  sternum,  indépendamment  de  l'inspiration  et  de  l'expi- 
ration ,  trente  à  quarante  fois  de  suite ,  pendant  trois  ou 
quatre  minutes  et  plusieurs  fois  par  jour.  .\u  bout  de 
quelques  semaines  d'exercice,  m'écrit  M.  Monvoë  en  1860, 
on  donne  aisément  par  habitude  au  thorax  la  position 
exigée. 

^1.  La  respiration  la  moins  fatigante  s'opère, 
comme  nous  l'avons  dit  précédemment,  avec  le 
type  abdominal,  qui  peut  se  combiner  avec  le  type 
latéral.  11  est  donc  nécessaire  que  l'élève  devienne 
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maître  absolu  des  mouvements  du  diaphragme  et 
des  côtes  inférieures  par  des  exercices  préalables. 

Je  fais  d'abord  jeter  en  avant  le  creux  de  l'estomac,  puis 
je  le  fais  se  rétracter  vivement,  comme  s'il  fuyait  devant  un 
coup  de  poing.  Cet  exercice  est  répété  à  divers  degrés  de 
force  et  de  contraction  et  maintenu  plus  ou  moins  long- 
temps ;  il  s'opère  par  la  contraction  du  diaphragme. 

iMonvoë  combine  cet  exercice  avec  celui  de  l'inspiration 
et  de  l'expiration.  L'élève  fait  une  courte  expiration  ,  en 
même  temps  qu'il  rétracte  le  creux  de  l'estomac,  et  puis 
une  inspiration  avec  des  mouvements  opposés.  Ces  inspi- 
rations et  expirations  se  font  d'abord  par  le  nez,  la  bouche 
étant  close,  puis  j)ar  la  bouche  largement  ouverte.  Fina- 
lement l'expiration  est  prolongée  aussi  longtemps  que 
possible,  pour  économiser  l'air. 

M.  Garcia  conseille  de  placer  une  bougie  allumée  devant 
la  bouche  pendant  l'expiration,  qui  ne  doit  pas  faire  vaciller 
la  flamme. 

Les  exercices  des  muscles  qui  soulèvent  les  côte&  et  les 
portent  au  dehors  pendant  l'inspiration  viendront  en- 
suite. 

Ils  peuvent  être  complétés  par  ceux  du  bras,  pour  forti- 
fier le  thorax.  Tels  sont  par  exemple  les  exercices  qui  con- 
sistent à  faire  avancer  les  bras  en  ligne  droite,  soit  en  avant, 
soit  en  arrière,  ou  de  les  appuyer  sur  les  hanches ,  en  re- 
jetant le  haut  du  corps  en  arrière,  à  droite  ou  à  gauche. 

Ces  exercices,  joints  à  ceux  du  larynx  et  du 
pharynx,  constituent  ce  que  nous  appelons  la 
gymnastique  vocale. 

L'élève,  auquel  cette  éducation  a  donné  la  fa- 
culté de  faire  agir  à  sa  volonté  tous  les  leviers  ac- 
tifs de  l'organe  vocal,  fera  son  éducation  de  la 
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voix  non-soulement  plus  sainement,  mais  auss 
plus  rapidement.  Si,  en  se  plaçant  devant  l'élève, 
le  professeur  lui  dit  :  faites  comme  moi,  respirez 
comme  moi,  etc. ,  il  lui  pose  des  problèmes  inintelli- 
gibles si  l'élève  ne  possède  l'intelligence  du  méca- 
nisme et  les  moyens  de  le  diriger  selon  sa  volonté. 
Rompu  au  contraire  aux  exercices  décrits,  il  sui- 
vra promptement  les  préceptes  donnés.  De  nos 
jours,  où  tout  marche  à  la  vapeur,  où  l'éducation 
artistique,  et  surtout  la  musicale,  veut  être  faite 
cent  fois  plus  vite  que  jadis  en  Italie,  ce  n'est  pas 
un  mince  avantage.  Et  si  quelqu'un  objectait  que 
tous  ces  détails  sont  superflus,  que  leur  impor- 
tance a  été  exagérée  et  que  l'on  a  su  apprendre  à 
chanter  sans  faire  préalablement  cette  éducation 
acrobate  du  larynx,  il  sera  permis  de  faire  remar- 
quer que  bien  plus  souvent  encore,  en  persistant 
dans  la  voie  routinière,  on  a  réussi  à  fatiguer  et  à 
casser  la  voix  par  une  première  éducation  négli- 
gée. Or  prévenir  cette  fatigue  et  cette  perte  des 
forces  naturelles  est  le  principal  but  de  l'hygiène, 
et  c'est  à  ce  titre  que  nous  insistons  sur  la  gym- 
nastique vocale. 

3.  Si  une  mauvaise  respiration  est  déjà  une  habi- 
tude enracinée,  il  estbicn  difficile  de  la  faire  perdre 
et  l'artiste  paye  quelquefois  par  une  perte  prémalu- 
rée  de  sa  voix  les  fautes  d  une  première  éducation. 
Je  puis  cependant  indiquer  quelques  moyens  pro- 
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près  à  corriger  la  respiration  vicieuse  ;  ils  ont  pour 
but  de  rendre  immobiles  les  épaules  et  d'empêcher 
par  conséquent  la  respiration  claviculaire.  A  cet 
effet  je  conseille  de  croiser,  dans  une  position 
assise,  sur  le  dos  de  la  chaise,  les  bras  aussi  haut 
que  possible.  On  rend  ainsi  immobiles  les  épaules 
et  impossible  la  respiration  claviculaire;  on  arrive 
au  même  résultat  en  serrant  les  coudes  entre  les 
bras  d'un  fauteuil  ou  dans  le  coin  d'un  canapé,  ou 
par  tout  autre  moyen  analogue. 

Delsart  faisait  porter  tout  le  poids  du  corps  par  le  pied 
droit,  porté  en  avant. 

4.  Si  les  muscles  thoraciques  sont  fatigués  par 
la  respiration,  le  drap  mouillé  (voy.  Formulaire) 
leur  rend  bientôt  leui^s  forces  primitives,  à  moins 
que  les  douleurs  ne  soient  trop  intenses  ;  dans  ce  ' 
cas,  des  douches  ou  d'autres  moyens,  indiqués  par 
la  médecine,  devront  être  mis  en  usage. 

La  courte  haleine  et  le  hoquet  dramatique  ne 
peuvent  être  guéris  que  par  l'abandon  du  mode  vi- 
cieux de  respiration. 


CHAPITRE  II 


LARYNX  —  ÉLÉMENT  VIBRANT  —  LNTONATION 

A.  Anatomie  et  physiologie. 

1 .  Par  des  instruments  de  physique  divers,  on 
trouve  que  la  hauteur  du  son  dépend  du  nombre 
de  vibrations  exécutées  par  le  corps  sonore  dans 
une  seconde.  On  nomme  sons  graves  ceux  qui  sont 
produits  par  un  petit  nombre  de  vibrations,  et  sons 
aigus  ceux  qui  sont  le  résultat  d'un  grand  nombre 
de  vibrations,  dans  le  même  espace  de  temps. 

On  ne  représente  pas  les  sons  par  le  nombre  absolu  des 
vibrations,  mais  parle  rapport  que  présentent  les  nombres 
des  vibrations  des  deux  sons,  appelé  intervalle;  par  exemple 
trois  sons,  correspondant  au  nombre  de  vibrations  72, 144, 
288,  sont  dans  le  rapport  de  1  à  2  à  4.  Ces  intervalles  ont 
des  noms  particuliers,  tels  que  octave,  quinte,  etc. 

On  nomme  échelle  musicale  une  série  de  sons ,  séparés 
les  uns  des  autres  par  des  intervalles  déterminés  qui  se  re* 
produisent  dans  le  môme  ordre,  d'une  octave  à  la  suivante. 
Cette  période  est  appelée  gamme.  Pour  distinguer  entre 
elles  les  différentes  gammes,  les  physiciens  ont  pris  comme 
point  de  départ  \'ut,  correspondant  au  son  le  plus  grave 
du  violoncelle,  de  130  vibrations,  et  ont  donné  aux  noies 
de  cette  gamme  l'indice  1  ;  les  gammes  plus  élevées  portent 
l'indice  de  3;  les  gammes  plus  graves— i,— 2.  Le  la  normal 
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du  diapason ,  produit  par  870  vibrations ,  correspond  au 
/«  3. 

Dans  les  instruments  à  cordes,  le  son  est  d'au- 
tant plus  aigu  que  la  corde  est  plus  courte,  plus 
tendue  et  plus  mince.  Dans  les  tuyaux  à  anche  de 
l'oi^gue,  la  languette  ou  anche  donne  un  son 
d'autant  plus  aigu  qu'elle  est  plus  courte.  Un  fil 
de  fer,  la  rasette,  permet  d'allonger  ou  de  raccour- 
cir la  paiiie  vibrante  de  l'anche. 

2.  L'élément  vibrant  de  l'instrument  vocal  est 
contenu  dans  le  larynx. 

Le  larynx  est  siiMé  (fîg.  2;  comp.  fig.  1)  à  la 
partie  antérieure  et  moyenne  du  cou,  où  il  pro- 
duit la  saillie  communément  appelée  pomme  d'A- 
dam et  que  l'on  reconnaît  facilement  au  toucher 
et  même  à  la  simple  vue,  chez  les  hommes  et  chez 
les  personnes  maigres. 

La  forme  du  larynx  est  celle  d'une  boîte  ou 
caisse  solide,  ti^iangulaire,  presque  cylindrique  à 
son  extrémité  inférieure,  ouverte  par  en  haut  pour 
communiquer  avec  le  pharynx  et  par  en  bas  pour 
la  continuation  avec  la  trachée.  L'ouverture  supé- 
rieure est  protégée  par  un  couvercle  mobile,  ap- 
pelé épiglotte,  située  en  arrière  de  la  langue,  à  la 
partie  antérieure  du  larynx  (fig.  5,  10). 

Cette  béance  peiwnente  est  assurée  par  des  pa- 
rois résistantes,  formées  par  des  cartilages  qui 
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constitiionl  la  charpcnlc  du  larynx,  mais  qui  sont 
mobiles  les  uns  sur  les  aulres. 

Les  cartilages  du  larynx  sont  formés  ,  comme  ceux  de 
l'oreille,  du  nez ,  par  un  tissu  élastique  et  flexible.  Les 


larynx. It,  os  hyoïde;  lli,  carlilage  ll.yroide;  a;  cartilage  cri- 
coi  ;  l,  gl,  Jps  thyroïde;  (,  trachée;  b,  bronches  droite  et 
gauche  de  la  trachée. 
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principaux  cartilages  sont  le  thyroïde,  composé  de  deux 
lames  réunies _sous  un-anglo  ,  qui  fait  la  saillie  appelée  la 
pomme  d'Adam  (fig.  2,  th.).  Au-dessous  existe  ua  cartilage 
annulaire,  le  cricoide  (lig.  2,  cr.) ,  dont  la  portion  posté- 
rieure a  la  forme  d'un  chaton,  sur  lequel  sont  placés  deux 
petits  cartilages,  les  arijthénoïdes,  qui  fonctionnent  comme 
leviers  des  cordes  vocales  (fig.  3,  /",  e,  le).  Le  cartilage  de 
Vépiglotte  (fig.  3,  a,  b,  c)  surmonte  le  tout.  Le  larynx  est 
suspendu  à  l'os  liyoide  (fig.  2,  h),  auquel  est  attaché  la 
langue ,  ce  qui  explique  la  dépendance  de  la  position  du 
larynx  de  celle  de  la  langue  (voy.  p.  31  ). 

A  l'intérieur  de  la  cavité  laryngée,  vers  le  mi- 
lieu, existent  deux  replis  saillants,  dont  l'inférieur, 
le  plus  saillant,  est  désigné  habituellement  sous  le 
nom  de  corde  vocale  ou  de  vraie  corde  vocale  et 
auquel  nous  donnons,  par  analogie  de  2onforma- 
tion  avec  d'autres  parties,  le  nom  de  lèvre  vocale 
(iig.  3,  i).  L'espace  compiis  entre  les  lèvres  vo- 
cales constitue  la  glotle  (fig.  5,  cj),  qu'il  serait 
plus  exact  d'appeler  orifice  glotlique.  La  glotte 
peut  être  allongée,  raccourcie,  rétrécie,  élargie 
par  la  tension,  le  relâchement,  le  rapprochement, 
l'éloignement  deslèvres  vocales.  Ces  configurations 
différentes  déterminent  la  hauteur  du  son. 

Aux  détails  qui  précèdent  et  qui  sont  indispensables, 
nous  en  ajoutons  quelques  autres  qui  peuvent  intéresser 
les  personnes  curieuses  d'étudier  l'admirable  mécanisme 
de  la  production  de  la  voix.  On  voit,  dans  la  fig.  3,  em- 
pruntée à  noire  Traité  des  maladies  du  larynx,  l'intérieur 
du  larynx  ouvert  et  étalé.  La  glotte  a  nécessairement  dis- 
paru, puisque  les  lèvres  vocales  sont  éloignées  l'une  de 

2. 
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l'autre  et  qu'elles  iio  pouvoni,  plus  circonscrire  un  espace 
quelconque.  Mais  on  voit  les  lovrcs  vocales  (i)  qui  se  réu- 
nissent en  avant  au  thyroïde ,  vers  le  milieu  de  la  pomme 


FiG.  n.  —  Larynx  ouvert  en  arrière  et  étalé,  pour  faire  voir  la 
face  interne,  a,  h,  c,  épiglotte;  i,  lèvre  vocale  (corde  vocale  infé- 
rieure) ;  /(,  ventricule  de  Morgagui,  surmonte  du  repli  supérieur 
(corde  vocale  supérieure  ou  fausse  corde  vocale]  ;  e,  f,  k,  cartilage 
aryténoïde  ;  o,  face  interne  de  la  trachée  ouverte  et  étalée  ;  «, 
section  du  cricoide. 
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d'Adam,  sous  un  angle  (g),  attachées  en  arrière  aux  arylc- 
noïdes  (e,  f,  /(')■  Or,  c'est  le  déplacement  de  ces  cartilages , 
qui  opèrent  comme  des  leviers  ,  qui  produit  la  tension  des 
lèvres  vocales  et  la  configuration  diverse  de  la  glotte  vo- 
cale, suivant  que  par  la  contraction  des  muscles  internes 
elles  sont  tirés  en|avant,  en  arrière,  en  dehors  ou  en  dedans. 
Au-dessus  de  la  lèvre  vocale  se  trouve  une  petite  cavité,  le 
ventricule  de  Morgagni  (h),  surmontée  du  repli  supérieur 
{/misse  corde  vocale)  qui  joue  un  certain  rôle  dans  la  pro- 
duction de  la  voix  de  tête,  dans  le  cri,  etc. 

En  s'imaginant  les  bords  p,  n,  accolés,  pour  reconstituer 
le  larynx  dans  sa  forme  naturelle  ,  on  comprend  que  les 
lèvres  vocales ,  dont  la  saillie  n'est  pas  suffisante  pour  se 
toucher,  laissent  entre  elles  un  espace  vide ,  la  glotte  ,  li- 
mitée par  les  bords  minces  des  lèvres  vocales  (voyez 
fig.  5,  8,  9). 

En  dehors  de  ces  déplacements  pa?'tiels  qui  se 
passent  à  l'intérieur  du  larynx,  cet  organe  peut 
aussi  éprouver,  par  les  muscles,  un  déplacement 
dans  sa  totalité.  En  plaçant  le  doigt  sur  le  larynx 
au  moment  de  la  déglutition,  on  le  sentira  d'a- 
bord s'élever,  puis  s'abaisser;  c'est  un  déplace- 
ment total  du  larynx,  exécuté  par  les  muscles  fixés 
à  sa  surface  externe.  Toutes  les  fois  que  la  langue 
se  retire  le  larynx  s'abaisse,  tandis  que  la  projec- 
tion de  la  langue  le  fait  remonter.  Ce  fait,  signalé 
par  nous  pour  la  première  fois  (dans  notre  Traité 
des  maladies  du  larynx,  p.  255,  265),  prouve  que 
la  position  du  larynx  est  indépendante  de  la  hau- 
teur du  son. 


L'intérieur  de  la  cavité  laryngée  est  tapissée  d'une 
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membrane  muqueuse  qui  se  continue  en  haut  avec  celle  du 
pharynx  et  en  has  avec  celle  de  la  traclice.  Elle  est  de  cou- 
leur rose  ,  un  peu  plus  foncée  sur  les  cartilages  aryllié- 
noïdes  et  tout  à  fait  claire  sur  les  lèvres  vocales.  Cette 
muqueuse  est  le  siège  de  glandes  nomhreuses  qui  sé- 
crètent le  mucus,  lequel  entretient  l'humidité  etlasouplesse 
de  la  membrane. 

3.  Lorsqu'on  veut  connaître  à  fond  le  méca- 
nisme d'un  travail  accompli  par  une  machine  dont 
on  connaît  le  rouage,  on  y  arrive  de  la  manière  la 
plus  prompte,  en  la  voyant  fonctionner  sous  ses 
yeux.  Il  en  est  de  même  pour  le  larynx.  Sa  situa- 
tion profonde  rend  impossible  cette  inspection 
immédiate,  aussi  a-t-on  recours  à  quelques  ins- 
truments d'optiques,  dont  l'ensemble  est  appelé 
laryngoscope. 

La  partie  essentielle  de  cet  appareil  est  un  petit  miroir 
carré  ou  rond,  d'un  diamètre  de  1  à  2  centimètres ,  fixé 
à  une  tige  et  que  l'on  place  sous  la  luette  du  malade  ;  la 
bouche  doit  être  largement  ouverte  et  la  langue  habituel- 
lement projetée  en  avant  et  maintenue  au  devant  du  men- 
ton. Le  miroir  donne  l'image  de  l'épiglotte  ,  de  la  cavité 
laryngée,  des  lèvres  vocales,  etc.,  à  la  condition  d'être  bien 
éclairé.  Or  l'éclairage  peut  se  faire  par  la  lumière  solaire 
ou  avec  une  lumière  artificielle  quelconque  ;  une  bomie 
lampe  à  l'huile  suffit,  surtout  si  les  rayons  sont  concentrés 
à  l'aide  d'une  grosse  lenlille  placée  devant  la  flamme  et 
d'un  miroir  concave  placé  derrière.  Cette  lumière  concen- 
trée peut  être  dirigée  directement  sur  le  miroir  laryngos- 
copique  ou  à  l'aide  d'un  réflecteur,  porté  par  l'observateur 
(fig.  i).  L'examen  laryngoscopiqne  n'est  nullement  dou- 
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loareux,  toute  appréhension  à  ce' sujet  serait  mal  fondée. 


Les  études  faites  à  l'aide  du  laryngoscope  ont 
permis  de  constater  sur  le  vivant  les  phénomènes 


Fii;.  i. — Exiimc'.i  lnryiigosco;uq!ic.  Sur  hi  lainjic  est  |iiiu'é  fiip- 
pareil  d'éclairage,  composé  d'une  grosse  lentille  cl  d'un  réilccleur. 
La  lumière  ainsi  concentrée  est  dirigée  sur  le  miroir  placé  au 
front  de  Tobservateur,  et  de  là  réfléchie  sur  le  miroir  laryngos- 
copique,  placé  sous  la  luette  du  malade.  • 
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qui  s'accomplissent  pendant  la  respiration  et  l'é- 
mission de  la  voix,  et  que  nous  allons  décrire 
brièvement. 

4.  Dans  l'acte  de  l'inspiration  et  de  l'expiration 
tranquilles  les  lèvres  vocales  restent-presque  im- 
mobiles et  écartées  l'une  de  l'autre  à  leur  extré- 
mité postérieure  (fig.  5).  Mais  lorsque  la  res- 
piration est  précipitée,  elles  se  rapprochent  et 
s'élbignent  rapidement  l'une  de  l'autre  ou  restent 
immobiles  et  rapprochées. 

Lorsqu'on  fait  un  effort,  l'expiralion  est  sus-' 
pendue  ou  du  moins  rendue  difficile  par  le  rap- 
prochement des  lèvres  vocales,  il  y  a  occlusion 
plus  ou  moins  complète  de  la  glotte  (iîg.  6).  L'ef- 
fort qui  a  lieu  dans  le  type  claviculaire  (p.  i6)  ex- 
plique pourquoi  la  respiration  est  finalement 
laborieuse.  C'est  ausi  l'occlusion  de  la  glotte  qui 
produit  le  hoquet  dramatique.  L'artiste  devient 
asthmatique. 

Dans  la  toux,  clans  le  ioussaillement ,  l'explosion  de  l'air 


FiG.  5.  —  Glotte  dans  l'inspiration  et  Texpiralion  tranquilles. 
a,  épiglottc  ;  b,  lèvre  vocale  ;  c,  repli  supérieur  (conip.  fig.  7,  8,  i>)  : 
g,  glotte;  cl,  cartilages  aryténoïdes. 
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écarte  les  lèvres  préalablement  accolées.  La  voix,  agitée 
par  une  passion  violente,  fait  également  explosion;  elle  est 
en  effet  précédée  par  l'occlusion  de  la  glotte  ,  laquelle  est 
molivée  par  la  contraction  générale  et  par  l'arrêt  de  l'ex- 
piration. 

5.  Lorsqu'on  veut  émettre  un  son,  on  voit  à 
l'intérieur  du  larynx  une  double  série  de  mouve- 
ments, dont  kl  première  se  rapporte  aux  disposi- 
tions préalables  et  la  seconde  à  l'émission  même. 

Le  larynx  se  dispose  à  émettre  un  son  en  fer- 
mant la  glotte  par  l'accolement  des  lèvres  vocales 
qui  deviennent  plus  roides,  plus  saillantes,  en 
même  temps  qu'elles 's'allong  ent  (fig.  7). 

Nous  savons  (p.  3/i.  )  que  dans  l'acte  de  l'inspiration  et 
de  l'expiration  normales  et  tranquilles ,  les  lèvres  vocales 
restent  presque  immobiles.  C'est  cette  position  qui  estabon- 
donnée  lorsque  le  larynx  s'accommode  à  la  phonation  ;  alors 
les  extrémités  postérieures  des  lèvres  vocales  se  rapprochent 
et  les  bords  internes  s'accolent. 

Au  moment  même  de  l'émission,  on  voit  les  lè- 


rapprochiis  au  point  de  couvrir  eiilièremeiit  la  glotte  n;  d,  aryté- 
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vres  vocales  s'écarlcr  brusquement  el  vibrer  par 
le  clioc  de  l'air  expiré  :  c'est  le  coup  de  glolle  ; 
c'est  un  pliénomènc  analogue  à  celui  que  présen- 
tent les  lèvres  de  la  bouelic  lors(iu'on  prononce  la 
lettre  p. 

Après ,  les  extrémilcs  postérieures  restent  rapprochées 
et  forment  un  angle  ,  comme  les  extrémités  antérieures  ; 
l'écartement  est  le  plus  considérable  au  milieu  de  la  glotte; 
les  diamètres  de  la  glotte  maintenant  ouverte  sont  variables, 
suivant  l'intonation,  comme  nous  allons  le  voir. 

La  hauteur  du  son  dépend  uniquement  du 
nombre  'des  vibrations  des  lèvres  vocales,  déter- 
miné lui-même  par  la  longueur  et  la  tension  de 
ces  dernières. 

La  voix  forme  des  séries  de  sons  d'une  hauteur 
différente  en  allant  du  grave  cà  l'aigu. 

L'élévation  ou  l'abaissement  du  larynx  n'exerce  aucune 
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influence  surlahauteur.  Lessonsles  plus  élevés  peuvent  èlre 
donnés  le  larynx  étant  dans  sa  position  la  plus  basse,  de 
même  que  l'on  peut  émettre"  tous  les  sons  possibles  en  con- 
servanlau  larynx  la  position  de  repos  qu'il  occupe  pendant  la 
respiration  tranquille,  à  la  portion  moyenne  du  cou.  Nous 
savons  en  effet  que  ce  déplacement  est  uniquement  déter- 
miné par  la  position  de  la  langue  (p.  31),  très-variable 
suivant  les  habitudes  prises. 

En  examinant  la  glotte  à  l'aide  du  laryngoscope, 
au  moment  de  l'émission  des  sons  graves  qui  for- 
ment le  registre  ou  la  voix  de  poitrine  (appelé  par 
nous  registre  inférieur),  on  voit  la  glotte  ouverte 
dans  toute  sa  longueur  et  les  lèvres  vocales  vibrer 
dans  toute  leur  longueur. 

Dans  les  sons  les  plus  graves,  l'orifice  glottique  présente 
la  forme  d'un  ellipsoïde  très-allongé,  se  terminant  en  avant 
et  en  arrière  en  pointe  (flg.  8).  Au  fur  et  à  mesure  que  l'on 
monte  dans  l'échelle  diatonique,  les  lèvres  se  rapprochent, 
kl  glotte  se  rétrécit  pom'  devenir  finalement  presqire  li- 
néaire. Ce  rétrécissement  excessif  ne  peut  s'opérer  que  par 


Fie.  8.  —  Configuralion  de  la  glotte  dans  le  registre  inférieur 
(voix  de  poitrine);  g,  glotte  ouverte  dans  toute  sa  longueur; 
b,  lèvres  vocales;  c,  replis  supérieurs;  cl,  arjlénoïdes;  a,  épi- 
glotte. 
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une  forte  conslrictiou  ,  ce  qui  explique  la  fatigue  qui  sur- 
vient dans  l'émission  des  sons  les  plus  élevés  de  la  poitrine, 
surtout  lorsqu'ils  sont  émis  pendant  (jnelque  temps  et  d'une 
manière  suivie. 

Dans  l'émission  des  sons  aigus,  qui  forment  le 
registre  ou  Isivoix  de  tête  (fig.  9),  appelé  par  nous 
re(jistre  supérieur,  une  portion  seulement  (l'an- 
téricure)  des  lèvres  vocales  entre  en  vibration. 

Toute  la  partie  postérieure  de  la  glotte  est  fermée  par 
suite  d'un  mouvement  particulier  des  cartilages  arylénoïdes 
,iue  j'ai  décrit  pour  la  première  fois  {Traité  des  maladies 
du  larijnx,  p.  272).  Dans  les  sons  élevés  de  ce  registre,  j'ai 
vu  aussi  les  replis  supérieurs  et  la  base  de  l'épiglolle  s'ap- 
pli(iuer  sur  les  lèvres  vocales  et  agir  d'une  manière  ana- 
logue à  la  rasette,  en  diminuant  la  largeur  et  la  longueur 
de  la  portion  vibrante. 

La  constrictiou  est  beaucoup  moins  forte  que 
dans  les  sons  élevés  du  registre  de  poitrine,  ce 


l<"i(;. 


y.  —  Glotte  clans  rémission  de  la  voix  d«  Idto  {va. 
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snncncuD  ;  q,  gloUc  ouverte  scidenient  dans  sa  portion  ante- 
Helux-Ï^cvJ^s  vocales;  c,  replis  supérieurs;  a,  ép.glolte ;  rf, ary- 

ténoïdes. 
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qui  explique  la  détente  que  l'ou  éprouve  en  pas- 
saut  du  registre  inférieur  au  supérieur. 

La  diflërence  de  hauteur  du  son,  dans  ses  diffé- 
rents registres,  s'explique  par  conséquent  par  la 
différenc3  de  la  longueur  el  d;^  la  tension  de  la 
portion  vibrante,  comme  on  l'observe  aussi  dans 
les  instruments  à  cordes. 

Quelques  sons  ,  par  leur  inlonalion  ,  apparlieuiicul  aux 
deux  regisU-es  et  peuvent  être  donnés  en  voix  de  poitrine 
ou  voix  de  tète.  Ou  appelle  voix  mixte  les  sons  les  plus 
élevés  de  la  voix  de  poitrine,  adoucis  et  sonibrés,  et  chez 
les  fennues ,  médium  ou  fausset  le  commencement  du 
registre  supérieur. 

Lorsqu'on  chuchote,  les  lèvres  vocales  ne  vibrent  pas  ; 
l'orifice  de  la  glotte  est  plus  ou  moins  fermé  ,  mais  incom- 
plètement, pour  donner  passage  à  l'air  expiré,  qui  ne  pro- 
duit aucun  son  musical,  mais  seulement  un  frôlement,  un 
mélange  de  bruits  appelé  souffle.  L'absence  de  vibrations 
explique  pourquoi  le  son  chuchoté  ne  peut  changer  d'into- 
nation. 

La  hauteur  du  son  chuchoté  dépend  de  celle  de  la  voyelle, 
.qu'il  est  impossible  d'émettre  à  des  hauteurs  différentes 
(voy.  p.  57)  sans  le  concours  de  la  glotte. 

L'ensemble  de  tous  les  sons  que  l^on  peut  étnet- 
Irc  constitue  Vétenclue  de  la  voix,  variable  sui- 
vant l'âge,  le  sexe  (voy.  les  articles  coiTcspon- 
danls)ctrorganisation,  c;>  qui  forme  les  différences 
appelées  basse,  baryton,  ténor,  ou  bien,  riiez  les 
femmes,  contralto,  mezzo  soprano,  soprano. 

Il  est  inqtossible  de  classer  les  voix  iruiie  manière  exacte, 
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uniquemeiil  par  l'exanien  laryngoscopique.  Los  dUIërences 
relatives  de  longueur  et  de  largeur  des  lèvres  vocales  sont 
d'autant  plus  difiiciles  à  déterminer  exactennent  que  l'on 
ne  possède  aucun  moyen  précis  de  mensuration,  que  le 
plan  d'inclinaison  des  lèvres  vocales  est  variable,  qu'il  y  a 
par  conséquent  parallaxe,  que  les  dimensions  générales 
du  corps  exercent  probablement  une  influence  encore  in- 
connue, etc.,  toutes  circonstances  fort  importantes,  lors- 
qu'il s'agit  de  diftërences  de  quelques  millimètres. 

6.  La  voix  qui  n'a  pas  été  assouplie  par  les 
exercices  est  souvent  rude,  inégale,  mal  assurée  et 
pcuélendiie;  l'étude  peu  tfaire  disparaître  toutes  ces 
irnperfections,  fixer  l'étendue  et  donner  à  la  voix 
tout  son  éclat,  pourvu  que  l'organe  soit  sain  et 
l'oreille  juste. 

Les  exercices,  dont  le  choix  artistique  est  en 
dehors  de  notre  compétence,  doivent  donner  tout 
d'abord  de  l'agilité  par  l'étude  de  la  vocalisation. 
Vocaliser   signifie   chanter    sur    des  voyelles. 
Par  les  vocalises,  on  donnera  aux  muscles  du  la- 
rynx toute  leur  élasticité  et  leur  souplesse  et  on 
les  rend  capables  d'obéir  cà  toutes  les  intentions  du 
futur  artiste  ;  elles  assouplissent  les  muscles  du 
larynx,  comme  l'éducation  spéciale  le  iîait  pour 
les  muscles  du  corps  chez  les  acrobates,  ou  pour 
ceux  du  pied  chez  les  danseurs.  Daus  l'ancienne 
école  italienne  on  faisait  faire  l'étude  de  la  vocali- 
sation pendant  deux  ans  aux  élèves  avant  de  leur 
ai)prendrc  un  seul  morceau  de  chanl. 
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L'exercire  ne  donne  pas  seulement  de  l'agililé, 
mais  il  apprend  aussi  à  tenir  et  à  fder  un  son. 

On  sait  <dîmr  un  son  loi'sque,  pendant  tout  le 
temps  de  son  émission,  on  sait  conserver  le  même 
deuré  de  tension  aux  lèvres  vocales.  Si  cette  ten- 
sion  diminue  ou  augmente  à  la  fin  de  l'expiration, 
le  son  change  d'intonation,  il  baisse  ou  il  hausse. 
Lorscjue  la  tension  est  inégale  pendant  l'émission, 
alors  la  voix  chevrote.  C'est  malheureusement  un 
des  défauts  les  plus  fréc|uents  et  que  l'on  veut 
faire  passer,  pnr  ignorance  ou  par  indulgence, 
comme  vibration  naturelle  de  la  voix,  produite  par 
l'émotion,  la  chaleur  des  sentiments,  etc. 

Il  y  a  plusieurs  degrés  de  ctievrolemeul ,  de  roulement, 
de  tremblement,  etc.,  quêtes  physiciens  comprennent  sous 
la  désignation  générale  de  battements  et  qui  correspondent 
à  la  fatigue  plus  ou  moins  prononcée.  On  peut  facilement 
mesurer  le  degré  de  ce  défaut,  en  faisant  chanter  la  même 
note  que  donne  un  diapason  lixé  sur  une  boîte  di.sposée 
•en  résonnateur.  Si  la  voix  est  bonne,  les  deux  sons  se 
confondent;  sinon,  on  entendra  la  moindre  défaillance  de 
la  voix,  parce  que  celle-ci  se  confond  tantôt  avec  le  dia- 
pason, tantôt  s'en  écarte  plus  ou  moins. 

En  sachant  filer  un  son,  sans  changer  d'intona- 
lion,  on  donne  la  preuve  que  l'on  est  complète- 
ment maître  des  mouvements  qui  s'exécutent  à 
l'intérieur  du  larynx.  C'est  la  voix  déshabillée, 
mise  à  nu.  Quelquefois  le  son  filé  se  termine  par 
un  son  plus  élevé,  qui  peut  atteindre  l'intervalle 
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de  quinlo  ;  les  arlislps  (iissiiniilfnl  ceU^'  impiuroc- 
tion,  dans  certains  cas,  par  la  voix  mixte. 

On  chante  faw,  le  larynx  étaut  normalement 
constitué  et  l'oreille  juste,  lorsque  les  muscles  du 
larynx  ne  sont  pas  suffisamment  exercés  pour 
prendre  la  .tension  voulue  pour  chaque  son  de 
l'échelle  vocale.  Dès  que  l'on  possède  cette  (acuité, 
on  chante  juste. 

Il  ne  suffit  pas  de  s'exercer  dans  vm  ou  d(  ux 
registres,  il  faut  encore  savoir  les  unir,  c'est-à- 
dire  favoir  passer  de  l'un  à  l'autre  sans  laisser 
apercevoh-  le  changement.  L'union  des  registres 
est  un  des  exercices  des  plus  difficiles  pour  l'élève, 
mais  aussi  des  plus  importants  pour  égaliser  la 
voix.  Lorsque  ce  passage  ne  s'effectue  pas  insensi- 
hlement,  il  existe  ce  que  l'on  appelle  un  Iran  dans 
la  voix. 


B.  De  la  fatigue  du  larynx. 

Nous  avons  dit  (p.  35)  que  lorsqu'on  veut  don- 
ner un  son,  les  lèvres  vocales  abandonnent  la 
position  écartée  qui  leur  est  assignée  pendant  la 
respiration,  qu'elles  se  rapprochent  au  point  de 
fermer  la  glotte  et  qu'en  même  temps  elles  éprou- 
vent des  changements  dans  leurs  diamètres  par 
suite  de  la  tension  opérée  qui  doit  répondre  au 
son  que  l'on  vcul  émettre. 
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L'occlusion  préalable  de  la  glotte  dansl'émmiow 
du  sou  a  pour  but  d'cuipêchcr  la  perte  d'une  par- 
lie  de  l'air  inspiré  avant  que  les  lèvres  vocales 
entrent  en  vibration,  c'est-à-dire  sans  que  le  son 
soit  produit.  Si  cette  perte  a  lieu,  la  respiration 
foit  défaut  par  sa  durée  et  son  intensité  et  la  voix 
émise  est  mal  posée. 

Lorsqu'au  contraire  l'occlusion  préalable  des 
cordes  vocales  est  complète,  le  son  est  émis  parle 
coup  de  glotte  (p.  36).  Produit  avec  exagération 
et  répété  trop  fréquemment,  il  rend  la  voix  désa- 
gréable par  ces  explosions  dures  et  peu  harmo- 
nieuses ;  les  muscles  perdent  leur  force  par  cet 
abus  du  travail  ;  les  voix  deviennent  dures  dans 
certaines  notes,  ou  même  analogue  au  son  que 
donne  une  crécelle,  ou  certains  sifflets,  ou  la 
prononciation  prolongée  de  la  lettre  r;  c'est  ce 
qu'on  appelle  un  roulement  dslavoix(voy.  p.  M). 

2.  Dans  la  voIk  parlée  ou  déclamée  les  hommes 
emploient  d'habitude  le  registre  inférieur,  les 
femmes  et  les  enfants  le  supérieur,  avec  des  varia- 
lions  peu  marquées  dans  l'in/owahow;  les  variations 
ne  dépassent  guère  en  général  une  demi-octave  et  la 
succession  a  lieu  sans  intervalles  limités. 

Cependant  beaucoup  de  personnes,  lorsqu'elles 
parlent  en  public,  sont  tentées,  pour  donner  plus 
de  retentissement  à  la  vois,  d'élever  ou  d'abaisser 
V intonation  habituelle  ;  on  change  parfois  même- 
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de  registre.  Ainsi  on  voit  cerlaincs  personnes  faire 
leurs  allociilions  en  voix  inixle  ou  en  voix  de 
tête,  tandis  que  d'autres,  en  adoptant  le  timbre 
sombré,  abaissent  leur  voix  naturelle  et  parlent 
avec  les  sons  les  plus  graves  qu'il  leur  est  permis 
de  produire. 

Ce  procédé  est  une  erreur,  puisqu'il  est  inutile 
et  nuisible.  Il  est  inutile,  ou  pour  mieux  dire,  il 
manque  complètement  son  but,  car  on  n'est  pas 
mieux  entendu  parce  qu'on  adopte  un  diapason 
étranger,  et  la  hauteur  du  son  ne  contribue  en  rien 
à  la  puissance.  D'autre  part,  par  ces  efforts, 
auxquels  le  pharynx  et  le  larynx  ne  sont  pas 
habitués,  par  ces  contractions  artificielles,  ces 
organes  éprouvent  une  fatigue  qui  est  nécessaire- 
ment nuisible  à  l'émission  de  la  voix.  En  parlant 
sur  un  diapason  trop  élevé,  qui  se  rapproche  du 
registre  de  la  tête,  on  risque  de  voir  la  voix  s . 
casser  et  s'éteindre  ;  en  faisant  usage  d'un  diapa- 
son trop  grave,  la  voix  s'enroue  et  pert  sa  pureté 
primitive. 

On  évitera  ce  double  écueil  en  conservant  l'into- 
nation habituelle.  En  procédant  de  cette  manière, 
on  agira  non-seulement  dans  l'intérêt  de  sa  voix, 
mais  aussi  dans  celui  de  l'effet  qu'on  veut  pro- 
duire. Ceux  qui  changent  de  diapason  posent  de- 
vant le  public.  Or,  tout  ce  qui  est  faux  porte  sa 
condamnation  en  soi-même,  et  le  public  finit  tou- 


LAUVNX,  ÉLÉMENT  VIBIUNT,  INTONATIUN.  4ô 

jours  par  se  lasser  de  tout  ce  qui  blesse  la  vérité. 

Qu'il  nous  soitpermis,  à  celte  occasion,  de  rappe- 
ler une  anecdocte  concernant  Talma.  Ce  grand 
artiste  se  faisait  donner,  dans  les  coulisses,  avant 
d'entrer  en  scène,  le  diapason  convenable.  «  Mon-" 
sieur,  voudriez-vous  me  dire  l'heure  qu'il  est?  » 
demandait-il,  par  exemple,  au  premier  venu.  Ce- 
lui-ci répondait  naturellement  ;  de  même  Talma 
lui  disait  :  «  Merci,  monsieur.  »  Et,  en  entrant  en 
scène,  ses  premières  paroles  étaient  dites  sur 
le  ton  dont  il  venait  de  prononcer  le  «  Merci,  mon- 
sieur » . 

3.  Nous  venons  de  voir  que  dans  la  voix  parlée  on 
n'emploie  qu'un  petit  nombre  de  sons,  et  que  les 
intervalles  ne  sont  pas  nettement  limitées.  Il  n'en 
est  plus  de  même  pour  la  voix  chantée,  où  les 
intervalles  entre  les  notes  sont  marquées,  où  l'in- 
dividualité de  chaque  son  peut  être  appréciée.  . 

Vétendi/e  de  la  voix  peut  être  développée  par 
l'exercice.  Ceux  qui  s'adonnent  au  chant  doivent 
exercer  leur  voix  dans  les  deux  registres  et  s'exercer 
indépendamment  dans  l'un  et  l'autre.  Cet  exer- 
cice développe  la  voix  et  finit  par  lui  donner  toute 
son  étendue.  Ici  se  présente  parfois  une  illusion, 
partagée  par  le  professeur  ou  l'élève  et  qui  est 
relative  aux  limites  naturelles  de  la  voix.  On  veut 
dépasser  celles-ci  et  transformer  un  baryton  en 
ténor  ou  bien  un  mezzo-soprano  en  contre-alto. 

3. 
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Or,  CCS  Icnlavives  sont  fort  dangereuses  cl  inutiles; 
on  ne  relait  pas  l'organe ,  on  le  fatigue  et  on  le 
détruit  aux  dépens  de  ses  qualités  naturelles.  Sans 
doute,  l'exercice,  en  développant  la  voix,  peutfaire 
gagner  quelques  sons,  mais  il  ne  peut  faire  vibrer 
les  cordes  au  delà  ou  en  deçà  de  leur  élasticité  na- 
turelle. Aussi,  dès  que  l'on  s'aperçoit  que  l'éclat 
se  perd,  que  la  fraîcheur  et  la  pureté  diminuent, 
on  doit  se  hâter  d'abandonner  une  méthode  qui 
finirait  par  détruire  les  moyens  naturels. 

C'est  surtout  l'abus  des  sons  aigus  qui  détruit  la 
voix,  et  c'est  là  le  danger  le  plus  fréquent  auxquels 
s'exposent  les  élèves  dès  leurs  premières  études. 
On  pousse  trop  loin  des  sons  de  tête  ou  de  poitrine  ; 
dans  le  premier  cas,  on  risque  de  casser  la  voix  ; 
dans  le  dernier,  on  abîme  le  médium,  qui  reste 
fatigué,  faible  et  couvert,  lors  même  que  la  voix  de 
tête  ou  de  poitrine  serait  normale. 

C.  Conseils  hygiéniques. 

1 .  Il  va  sans  dire  que  nous  n'avons  pas  à  nous 
occuper  ici  ni  du  choix,  ni  de  la  succession  des 
divers  exercices  de  chant  ou  de  déclamation.  Mais 
le  simple  bon  sens  nous  indique  qu'en  dehors  de 
tout  principe  d'enseignement  et  d'éducation, 
l'hygiène  déjà  exige  que  l'on  procède  du  plus 
simple  au  plus  compliqué,  puisque  les  exercices 
faciles  fat'guent  moins  et  fortifient  davantage. 
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Les  divers  exercices  de  chant  doivent  être  pré- 
cédés de  ceux  du  coup  de  glotte.  Nous  avons  expo- 
sé toute  l'importance  du  coup  de  glotte  pour  le 
son  de  la  voix  ainsi  que  les  inconvénients  qui  ré- 
sultent de  son  exagération.  La  voix,  mal  posée  par 
omission  du  coup  de  glotte,  peut  être  corrigée  par 
l'enseignement.  L'altération  de  la  voix  au  con- 
traire que  produit  l'exagération  du  coup  de  glotte 
demande  tout  d'abord  un  repos  plus  ou  moins 
prolongé,  puis  des  soins  particuliers  qui  sont  du 
ressort  du  médecin. 

^2.  11  ne  faut  pas  que  l'exercice  des  lèvres  vo- 
cales dépasse  la  mesure  des  moyens  physiques, 
sinon  il  épuisera  au  lieu  de  fortilier. 

Cette  remarque  s'applique  surtout  à  la  durée  de 
la  fonction.  L'exercice  prolongé,  disproportionné, 
entraîne  surtout  un  autre  défaut  :  on  sent  que  la 
voix  fatiguée  ne  se  fait  plus  entendre  et  l'on  se  met 
■  à  crier,  ce  qui  ne  fait  qu'augmenter  la  fatigue. 

3.  La  crainte  de  la  fatigue  occasionnée  par 
l'émission  de  sons  aigus  fait  adopter  à  quelques 
chanteurs  l'habitude  de  s'exercer  sur  un  piano, 
dont  le  diapason  est  inférieur  au  diapason  nor- 
mal ;  alors  les  passages  les  plus  hauts  deviennent 
moins  fatiguants.  On  arrive  au  même  but  en  ayant 
recours  à  la  transposition. 

//-.  Les  altérations  de  la  voix  par  la  fatigue  qui 
résulte  du  travail  du  larynx  sont  motivées  par  une 
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altération  inflammatoire  des  tissus  laryngés  ou  par 
leur  faiblesse  et  épuisement.  Les  premières  sont 
les  laryngites  qui  occupent  un  ou  plusieurs  points 
du  larynx.  Le  plus  souvent,  lorsqu'on  s'adresse  au 
médecin,  elles  sont  déjà  chroniques  et  réclament 
des  soins  particuliers.  Au  début,  le  repos  et  l'en- 
seignement rationnel  peuvent  conjurer  le  dévelop- 
pement de  ces  affections  dangereuses  pour  la 
voix. 

La  faiblesse,  avec  le  chevrotement  consécutif, 
cède  le  mieux,  d'après  mon  expérience,  à  l'appli- 
cation de  l'électricité. 


CHAPITRE  III 


PHARYNX  —  CAISSE  DE  RÉSONNANCE  —  TIMBRE 

A.  Anatomie  et  physiologie. 

i .  En  écoutant  d'une  manière  attentive  un  son 
musical,  on  entend  un  sow  fo)îdamentalet,  simul- 
tanément, toute  une  série  de  sons  plus  élevés, 
plus  faibles,  appelés  harmoniques  o\\  sons 'partiels. 

Cette  série  comprend  l'octave  supérieur  du  son  fonda- 
mental ,  la  quinte  de  celle  octave  ,  la  seconde  octave  au- 
dessus,  la  tierce  majeure  de  cette  octave,  etc.,  c'est-à-dire 
une  série  de  sons  qui  donnent  un  accord.  Les  vibrations  des 
harmoniques,  s'ajoutant  aux  vibrations  du  son  fondamental, 
donnent  des  vibrations  exactement  périodiques  d'une  nou- 
velle forme. 

Suivant  Helmboltz,  les  différences  du  timbre  delaportion 
musicale  d'un  son  dépendent  du  nombre  et  de  l'intensité 
des  sons  partiels.  On  a  fait  de  graves  objections  à  celle 
théorie,  et  il  paraît  certain  que,  sans  nier  l'influence  des  har- 
moniques, cet  élément  seul  ne  peut  expliquer  la  nature  du 
timbre,  c'est-à-dire  de  cette  qualité  qui  fait  distinguer  les 
sons  de  la  même  hauteur  ,  suivant  la  source  qui  les 
produit. 

Lorsque  les  molécules  d'an  corps  solide  sont 
ébranlées,  elles  vibrenttoutes  àl'imissonetdonnent 
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le  son  j)ro;3re  du  corps,  composé  d'un  son  l'onda- 
mental  et  de  ses  harmoniques. 

Le  corps  -vibrant  ébranle  l'aii-  et  aussi  les  corps 
solides  voisins  ;  mais  les  vibrations  de  ces  derniers 
ne  seront  énergiques  et  perceptibles  à  l'oreille 
que  lorsque  leur  son  propre  est  identique  avec  ce- 
lui du  corps  primitivement  ébranlé,  ou  s'il  en  est 
du  moins  un  de  ses  harmoniques.  On  dit  alors  que 
les  corps  voisins  résonnent  parinflueqce. 

Ainsi,  si  l'on  appuie  doucement,  el  sans  frapper  la  corde, 
sur  la  touche  d'un  piano,  de  manière  à  soulever  l'étoufToir 
et  qu'on  chante  fort,  dans  l'intérieur  de  la  caisse,  le  son 
donné  par  la  corde  du  piano,  on  entendra  résonner  cette 
dernière,  au  moment  où  l'on  cessera  de  chanter.  Au  lieudu 
piano,  on  peut  faire  résonner  un  instrument  de  musique 
quelconque  ;  au  lieu  de  la  voix  humaine,  on  peut  prendre 
un  violon,  une  guitare,  etc. 

On  peut  employer  cette  résonnance  pour  analy- 
ser un  son  quelconque,  c'est-à-dii^e  pour  distin- 
guer les  harmoniques  du  son  fondaïuental. 
Helmholtz  a  fait  construire  des  sphères  cireuses 
appelées  résonnateurs. 

Ces  sphères  ont  deux  ouvertures,  dont  l'une  en  forme 
d'entonnoir  s'introduit  dans  l'oreille,  tandis  que  l'autre,  à 
bord  coupé  droit  el  opposée  à  la  première,  permet  au  son 
de  pénétrer  dans  l'intérieur  de  la  sphère.  Si  l'une  des 
oreilles  est  bouchée  et  que  l'on  mette  à  l'autre  le  rcson- 
nateur,  la  plupart  des  sons  émis  dans  le  voisinage  sont  plus 
élouffés  qu'à  l'ordinîiire.  En  revanche,  si  l'on  donne  le  son 
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propre  du  résoniialeur,  ce  son  éclalo  avec  une  force  consi- 
clérahle  dans  l'oreille  ;  on  entendra  le  son  propre  du  réson- 
iialeur retentir  d'une  manière  éclatante  à  travers  tous  les 
autres  sons. 

La  caisse  derésonnance  et  le  tuyau  sonore  à^ns 
les  instl'uments  de  musique  jouent  un  rôle  ana- 
logue à  celui  des  résonnateui^s. 

Lorsqu'on  fait  vibrer  une  corde  tendue  entre  * 
deux  clous,  le  son  ne  devient  très-sensible  que  lors- 
qu'on meten  communication  unviolon  avec  l'un  des 
clous  ;  la  vibration  de  la  corde  est  alors  transnaise 
k  l'air  contenu  dans  la  caisse  par  les  parties 
résonnantes  de  l'instrament  :  le  cbevalet,  l'âme, 
les  tables  élastiques.  En  soufflant  dans  les  f,  on 
peut  mettre  en  évidence  le  son  propre  de  la  caisse  ; 
le  violon  donne  Vut^.  Aussi  les  sons  des  cordes  qui 
avoisinent  les  sons  propres  de  k  caisse  sont  rela- 
tivement plus  forts.  On  voit  donc  toute  l'influence 
qu'exerce  par  le  son  propre  la  caisse  de  résonnance 
sur  le  timbre  de  l'instrument. 

Dans  les  tuyaux  à  anche  de  l'orgue,  le  timbre  dé- 
pend en  partie  de  l'anche,  dont  les  vibrations  pro- 
duisent le  son,  et  en  partie  du  tuyau  qui  joue  le 
rôle  de  caisse  de  résonnance.  On  conçoit  donc  la 
grande  part  que  pi^end,  dans  la  qualité  du  timbre, 
la  forme  et  la  nature  du  tuyau,  puisque  ces  condi- 
tions déterminent  le  son  propre  du  tuyau. 

2.  Le  pharynx  et  quelques  cavités  avec  lesquelles 
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il  communique  remplissent  le  rôle  de  résonna- 
teur.  En  effet,  \e  pharynx  (fig.  10,  tout  l'espace 
limité  en  avant  par  r,  pa,  pp,  l,  et  en  arrière  par 


Yic.  10.  —  Coupe  de  la  tclc  (moitié  gauche).  6,  bouche;  la, 
langue;  n,  cavités  du  nez;  /,  luette;  a,  amygdale,  placée  entre 
pu,  le  pilier  antérieur  el  pp,  le  pilier  postérieur;  r,  entrée  du  tube 
d'Eustache,  qui  conununique  avec  l'oreille  interne  ;  e,  épiglolte  ; 

ventricule  de  Morgagni  (comp.  fig.  3,  h.)  ;  l,  trachée  ;  c.  co- 
lonne vertébrale  ;  œ,  œsophage. 
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la  colonne  verlébralc)  est  une  cavité  ayant  la 
forme  d'un  entonnoir  aplati,  dont  la  large  base  est 
dirigée  en  haut  et  qui  communique  avec  trois  cavi- 
tés avoisinantes,  à  savoir  avec  la  bouche,  le  nez,, 
et,  par  le  larynx,  avec  le  thorax. 

Dans  la  bouche  on  dislingue  les  lèvres,  les  joues,  les 
(lents,  la  langue,  la  voiUe  palatine  située  au-dessus  de  la 
langue  et  le  voile  du  palais;  celui-ci  est  un  repli  membra- 
neux, mobile  et  contractile,  une  espèce  de  lambrequin  qui 
sépare  la  bouche  et  le  pharynx.  Son  bord  inférieur  iloltant 
offre  à  sa  partie  moyenne  un  appendice,  la  luette;  de  chaque 
côté,  le  voile  se  dédouble  en  deux  replis  disposés  en  ar- 
cade que  l'on  appelle  les  piliers  du  voile  et  dont  on  dis- 
lingue par  conséquent  un  antérieur  et  un  postérieur.  Entre 
les  deux  piliers  est  logée  Vamijcjdale. 

A  l'intérieur  du  nez  ,  séparé  par  une  cloison  en  deux 
moitiés  égales,  se  trouvent  de  chaque  côté  trois  canaux 
(méats);  de  chaque  côté  aussi,  ils  se  terminent  en  avant 
par  un  orilice  commun,  appelé  narine  antérieur  et  en  ar- 
rière par  un  oritke  situé  derrière  et  au-dessus  du  voile  du 
palais,  la  narine  postérieure.  Ces  cavités  nasales  commu- 
niquent avec  d'autres,  situées  dans  les  parties  osseuses  voi- 
sines du  crâne. 

Si  l'on  veut  maintenant  connaître  l'emplacement  et  la 
configuration  du  pharynx,  on  procède  de  la  manière  sui- 
vante. Placé  devant  une  glace,  on  ouvre  largement  la 
bouche  et  l'on  déprime  la  langue.  Alors  apparaît  (fig.  I  1) 
le  voile  du  palais  avec  la  luette,  plus  ou  moins  rétractée, 
et  derrière,  tout  au  fond,  une  paroi  d'un  rose  plus,  ou 
moins  foncé,  la  paroi  postérieure  du  pharynx.  L'espace 
compris  entre  le  voile  du  palais  et  cette  paroi  est  appelée 
pharynx  ou  gosier  ou  arrière-bouche.  Il  communique  en 
avant,  au-dessous  du  voile  du  palais,  avec  la  bouche  ;  en 
haut,  par  les  narines  postérieures,  avec  le  nez  et  en  bas, 
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iivcc  le  iaryiix,  ilérrit  déjà  précédemment.  Derrière  le  la- 
rynx et  un  peu  à  gauche,  se  trouve  l'œsophage,  le  canal 
nicnibi'aneux  par  lequel  les  aliments  descendent  dans  Tes- 
lomac  et  qui  coniniuiiique  aussi  direclenienten  liaul,avecle 
pharynx. 

Nous  venons  de  dire  que  le  pliai-ynx  el  quel- 
ques cavités  avec  lesquelles  ilcommunique, jouent 
le  rôle  dj  caisse  de  résonnance  ;  or,  nous  savons 
que  les  sons  propres  de  ces  résonnateurs  exercent 
une  grands  influence  sur  le  timbre.  Nous  devons 
par  conséquent  examiner  le  son  propre  d?  chacune 
de  ces  cavités,  pour  apprécier  les  modifications 
qu'elles  peuvent  imprimer  au  timbre  de  la  voix. 

a.  Les  cavités  pharyngées  résonnent,  c'est-à- 
dire  elles  font  enlenàrelenvs  sons  propres,  lorsque 
l'air  renfermé  c:À  mis  en  vibration  par  un  courant 


7  a. 

Pic  41.  _  Cavité  liuccale.  Ut,  lnotlo;  a,  amygdales; /)u,  pilier 
anléi  icur  :  pp,  pilier  postérieur  ;  ph,  pliarynx  (paroi  postérieure  du)  ; 
la,  langue  (base  ou  racine  de  la). 
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(l'air  vouant  foil  d  s  poumons,  soi!  (Tiiih-  huUt 
source  quelconque. 

On  oblienl  ce  résullal ,  indépendamment  du  concours  de 
la  gloUe,  lorsqu'on  chuchote  on  lorsqu'on  fait  vibrer  des 
diapasons  de  différentes  hauteurs  devant  la  bouche  ouverte. 
Kœnig  démontre  la  production  de  ces  sons,  en  faisant  pas- 
ser le  courant  d'air  d'une  soufflerie,  dont  le  poiMe-venI  se 
termine  par  une  fente  étroite,  devant  la  bouche  ouverte. 

m.  L-^s  sons  ainsi  produils  consliluent  les 
voyelles,  qui  diffèrent  suivant  les  configurations 
données  aux  cavités  pharyngées.  Ellessont  aphones, 
chuchotées,  lorsque  la  glotte  n3  vibre  pas,  (p.  o7) 
sonores  dans  le  cas  opposé,  lorsqu'on  parle  ou  que 
l'on  chante. 

Le  diamètre  longitudinal  de  la  cavité  pharyngo-buccale 
est  raccourci  et  son  diamètre  transversal  agrandi  pour  les 
voyelles  a  ,  e,  l;  pour  l'o  et  Vu,  au  contraire,  le  diamètre 
longitudinal  augmente  et  le  transversal  diminue. 

Los  voyelles  diffèrent  entre  elles  par  li'ur  limbre 
et  par  leur  hauteur. 

L'intensité  des  sons  pharyngés,  sans  le  concours  de  la 
glotte,  tels  qu'on  les  entend,  par  exemple,  lorsqu'on  chu- 
chote, est  peu  considérable;  la  voix  chuchotée  ne  s'entend 
pas  à  distance. 

Les  différences  du  timbre  font  établir  habituel- 
lement cinq  types  :  a,  e,  i,  o,  u  :  mais  on  conçoit 
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que  par  siiilc  de  la  grande  variabilité  de  l'orme, 
de  jnollesse,  d'élasticité,  d'humidité,  etc.,  des  paro's 
organiques  de  ces  résonnateurs,  leur  nombre  peut 
être  facilement  porté  à  un  chiffre  beaucoup  plus 
considérable. 

Lorsque,  dans  l'émission,  la  voix  est  analogue  à 
celle  qu'exige,  la  production  normale  des  voyelles 
a,  e,  i,  on  dit  que  le  timbre  est  clair  et  la  voix 
blanche  :  lorsqu'elle  est  au  contraire  analogue  à 
celle  qui  prédomine  dans  la  production  des  voyelles 
0  et  u,  on  appelle  la  voix  et  le  timbre  sombres. 

Le  timbre  sombré  convient  de  préférence  aux 
pensées  graves  ;  il  donne  au  son  moins  d'éclat,  mais 
plus  -de  rondeur.  Le  timbre  clair  communique 
l'éclat  et  le  brillant;  exagéré,  il  rend  la  voix 
criarde  et  glapissante. 

De  là  les  timbres  dits  métalliques,  argentins,  mordants, 
cristallins,  sourds,  stridents,  etc.  Le  volume  de  laToix,  qui 
dépend  de  la  résonnance  des  cavités  pharyngo-laryngées, 
ne  doit  pas  être  confondue  avec  l'intensité. 

La  constitution  de  l'individu,  la  construction  particulière 
de  ses  muqueuses,  l'abondance  dos  glandules,  la  configu- 
ration des  parties  osseuses  ,  l'épaisseur  et  la  contractilité 
des  fibres  musculaires,  impriment  toujours  au  timbre  de 
chaque  individu  un  cachet  particulier  qui  le  fait  distinguer 
des  autres  individus.  Par  l'exercice,  lorsqu'on  possède  une 
configuration  à  peu  près  analogue,  on  parvient  à  imiter  la 
voix  d'une  aulre  personne,  mais  seulement  passagèrement, 
pendant  quelques  phrases;  cependant  on  ne  peut  prolonger 
l'imitation  sans  se  trahir  par  une  inflexion  de  la  voix,  par 
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uu  cluingeme.it  brusque  du  timbre;  au  surplus,  ces  exer- 
cices fatiguent  toujours  plus  ou  mouis  la  voix. 

En  éludiaût  la  hauleur  des  sons  propres  des 
cavités  pharyngées  des  voyelles,  obtenues  sans  le 
concours  de  la  glolLe,  on  voit  qu'en  prenant  VOu 
pour  son  fondamental,  VO  représente  la  première 
octave,  l'A  la  seconde,  VE  la  troisième  et  1'/  la 
c[uatrième. 

Le  moyeu  le  plus  sùr  de  trouver  la  hauteur  à  laquelle 
la  masse  d'air  bucco-pliaryngée  est  accordée  dans  les  di- 
verses positions  de  la  bouche,  lorsqu'elle  est  disposée  a 
produire  les  difTérentes  voyelles ,  c'est  de  faire  vibrer  des 
diapasons  de  différentes  hauteurs  devant  la  bouche  ouverte. 
Le  résultat  que  nous  avons  noté  a  été  obtenu  par  les.re- 
cherches  de  Helmholtz  et  de  Kœuig.  Pour  la  prononciation 
des  Allemands  du  Nord,  Vou  correspond  au  si  ''■>,  mais  on 
comprend  que  la  voix  humaine  puisse  produire  un  nombre 
indéfini  de  variations  dans  la  hauteur  et  les  timbres  des 
voyelles,  ce  qui  est  un  des  éléments  de  la  diversité  des 
dialectes. 

La  hauteur  des  sons  pharyngés,  en  l'absence  des 
vibi\alions  de  la  glotte,  ne  peut  donc  varier;  ce  qui 
explique  l'impossibilité  de  chanter  avec  la  voix 
chuchotée,  sur  une  et  la  même  voyelle. 

bb.  Le  courant  d'air,  qui  engendre  les  voyelles 
en  passant  à  travers  la  glotte  dans  la  cavité  pharyn- 
go-buccal,  peut  rencontrer  des  obstacles  qui  la  bri- 
sent et  qui  font  naître  alors  des  bruits  distincts 
appelés  consonne.^.  Ces  obstacles  sont  créés  parles 
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inouvemenls  de  la  langue,  des  lèvres,  du  voile  du 
palais  ;  de  là  le  nom  de  consonnes  labiales,  lin- 
guales, etc. 

b.  Les  sons  propices  des  cavités  Ihoraciques  et 
des  poumons  s'entendent,  en  appliquant  l'oreille 
sur  la  poitrine  d'un  individu  qui  lait  des  inspira- 
tions profondes.  C'est  le  principe  de  l'auscultalion 
en  médecine.  Au  moment  de  l'émission  de  la  voix, 
on  entend  celle-ci  retentir.  Nous  reviendrons  sur 
cj  sujet,  en  nous  occupant  de  la  pose  de  la  voix. 

c.  Les  sons  propres  des  cavités  nasales  sont 
mis  en  évidence  lorsque  l'air  ne  peut  pas  s'écliap  • 
per  librement  par  la  bouche  et  résonne  exclusive- 
ment dans  les  fosses  nasales;  c'est  ce  qui  donne 
les  timbres  nasal,  nazillard,  nazonnant,  etc.  Ils  se 
produisent  par  l'abaissement  du  voile  du  palais, 
par  le  redressement  de  la  langue,  etc. 

d.  Lorsque  la  voix  retentit  avec  force  dans  le 
gosier,  on  appelle  le  timbre  guttural:  on  chante 
de  la  gorge. 

Go  timbi'e  se  produit  par  le  resseri'cmeut  du 
gosier,  suilout  dans  les  notes  élevées,  par  Ten- 
gorgement  des  amygdales,  par  le  retrait  de  la 
langue,  etc. 

l!.  De  la  fatigue  du  phanjnx. 

1.  Los  divi  rsi  s  méthodes  de  chaut  donneni  la 
pi'élérence,  daiis  les  vocalises,  à  l'exercice  sur 
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telle  ou  telle  voyelle,  accompagnée  de  telle  ou  telle 
consonne;  ainsi  les  unes  conseillent  Vâ,  les  autres 
Vou,  etc.  Je  pense  qu'il  est  absolument  impossible 
d'établir  à  ce  sujet  des  règles  générales.  Le  pro- 
fesseur ne  doit  pas  prendre  comme  type  applicable 
à  tous  ses  élèves,  telle  disposition  de  la  bouche, 
telle  prononciation  qui  lui  parait  la  plus  favorable 
à  l'émission  de  sa  propre  voix  :  il  doit  étudier  la 
conformation  particulière  de  la  bouche  et  celle  du 
pharynx  de  chacun  de  ses  élèves,  et,  aidé  pai' 
l'expérience,  lui  conseiller  telle  ou  telle  configu- 
ration, parce  que,  suivant  cette  conformation  par- 
ticulière, le  pharynx  d3  l'élève  est  un  résonnateur 
plus  favorable  pour  telle  voyelle  que  pour  une 
autre. 

Cependant  nous  sommes  loin  de  vouloir  affirmer 
que  le  professeur,  doit  accepter  et  respecter  les 
mauvaises  comme  les  bonnes  qualités  du  timbre 
de  la  voix  de  son  élève.  Il  va  sans  dire  qu'il  doit 
corriger  les  prcm'ères,  développer  les  dernières. 
Ce  que  nous  avançons,  c'est  de  contester  seule- 
ment la  règle  élabiie  pai'  les  uns  ou  les  autres  cl 
suivant  laquelle  lous  les  élèves  doivent  vocaliser 
sur  une  et  la  même  voyelle,  la  seule  qui  serait 
favorable  au  développement  de  la  voix.  Je  pense 
au  contraire  qu'une  formule  généi'ale  peut  être 
funeste,  et  que  chacpie  professeur  doit  ('tudiei'  son 
élève,  d(>  même  que  le  médecin  vai'ie  sun  trai- 
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tement,  suivant  la  constitution  de  son  malade. 

Dans  les  diverses  méthodes  de  chant  on  trouve 
des  renseignements  fort  dijférents  sur  les  disposi- 
tions que  l'on  doit  donner  à  la  cavité  buccale,  sui- 
vent l'intonation  et  le  timbre  clair  ou  sombré.  Cette 
diversité  d'opinions  prouve  que  les  dispositions 
décrites  sont  tout  à  fait  individuelles  et  unique- 
ment exigées  par  la  conformation  du  professeur, 
auteur  de  la  méthode. 

2.  Le  timbre  clair,  dans  lequel  prédominent  les 
voyelles  a,  e,  i,  est  plus  favorable  aux  notes  éle- 
vées que  l'o  et  Vou. 

Nous  savons  en  effet  que  les  voyelles  a,  e,  i  sont  des  sons 
propres  du  pharynx  dont  la  hauteur  est  heaucoup  plus 
considérable  que  celle  des  voyelles  o  et  u. 

Aussi,  à  mesure  que  la  voix  s'élève,  la  cavité 
buccale  s'élargit  dans  le  timbre  clair,  parce  que 
cet  élargissement  est  plus  favorable  à  l'émission 
des  voyelles  a,  e,  i.  Cependant  les  notes  très-éle- 
vées,  chantées  sur  ces  voyelles,  sont  criardes  et 
désagréables,  tandis  que  chantées  sur  la  voyelle  ff, 
elles  possèdent  de  la  rondeur  et  du  charme.  Pour 
d'autres  organisations,  les  voyelles  o  ou  ou  sont 
préférables. 

Ces  deux  voyelles  conviennent  de  préférence 
aussi  à  l'émission  des  notes  graves. 

3.  Nous  avons  déjà  dit  que  l'exagération  dans 
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l'intensité  de  la  respiration  ou  de  l'intonation 
brise  la  voix  et  que  l'on  n'y  est  amené  que  par  des 
fausses  idées  sur  la  puissance  de  la  voix.  L'exagé- 
ration du  timbre,  c'est-à-dire  l'emploi  exclusif  de 
tel  ou  tel  timbre  avec  la  voix  forcée,  détruit  éga- 
lement la  voix  ou  la  prive,  pour  le  moins,  de  ses 
qualités  les  plus  précieuses. 

Ainsi,  l'emploi  du  timbre  sombré,  quand 
même  on  se  met  à  crier,  rend  la  voix  sourde,  con- 
fuse et  inintelligible  à  une  certaine  distance. 
Aussi  arrive-t-il  souvent  que  les  prédicateurs, 
les  avocats,  les  tragédiens,  qui  emploient  un 
timbre  conforme  au  caractère  grave,  sérieux, 
triste  du  sujet  et  forcent  la  voix,  deviennent  inin- 
telligibles aux  auditeurs  un  peu  éloignés  ;  d'autre 
part,  le  son  devient  criard,  déchirant,  avec  le 
timbre  clair  dans  la  voix  forcée. 

Des  congestions  passagères  d'abord,  permanen- 
tes et  chroniques  plus  lard,  se  manifestent  dans  les 
muqueuses  de  l'arrière-gorge  et  y  déterminent  soit 
une  pharyngite  chrotiique  (voy.  chap.  II,  Refroi- 
dissement), soit  une  angine  ou  pharyngite  gra- 
nuleuse. 

Dans  la  forme  la  plus  simple  et  la  plus  fré- 
quente de  cette  dernière  affection,  on  voit,  sur  les 
parois  postérieures  du  pharynx ,  un  nombre  sensible 
de  petites  saillies  plus  ou  moins  proéminentes, 
paies  ou  jaunâtres,  isolées  ou  conlluentes,  trans- 

4. 
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parentes  ou  opaques,  fonnant  des  îlots  puncli- 
ibi-mcs,  leudculaii'es,  elliptiques,  arborescents  ou 
ramifiés  dans  une  région  circonscrite  du  pharynx 
ou  dans  plusieurs  points,  ou  sur  toute  la  surface 
postérieure.  Ce  sont  des  glandules  tuméfiées. 

Ce  que  l'on  éprouve  tout  d'abord  dans  les  cas 
les  plus  légers,  c'est  une  sensation  de  sécheresse 
ou  de  picotement,  de  chatouillement,  de  cuisson  dans 
le  gosier  ;  la  voix  est  altérée,  surtout  dans  son 
timbre,  et  devient,  par  la  plus  légère  fatigue,  voi- 
lée ou  rauque,  moins  puissante  :  et  cependant  il 
n'existe  pas  la  moindre  trace  d'une  affection  du 
larynx  ;  c'est  le  pharynx  seul  qui  est  malade.  Plus 
lard,  survient  la  sensation  d'embarras;  on  fait 
des  efforts  continuels  pour  expectorer  un  crachat 
qui  n'existe  pas,  mais  que  l'on  amène  finalement 
par  l'irritation  de  la  muqueuse.  Ces  crachats  sont 
visqueux,  transparents,  épais,  grisâtres,  rarement 
mêlés  de  sang.  La  toux  est  rare.  On  devient  très- 
sensible  aux  variations  atmosphériques. 

Dans  les  cas  plus  graves  ,  ks  symptômes  sont 
plus  accentués  :  les  sensations  de  sécheresse  ,  de 
cuisson,  de  picotement,  de  contractions,  deviennent 
plus  vives ,  parce  qu'il  existe  en  même  temps  une 
pharyngitechronique;lavoixdure,érailléc,rau(iue, 

s'éteint  par  moments;  il  peut  exister  en  même 
temps  une  petite  toux  sèche  ,  fréquente,  pénible. 
Ainsi,  la  laliguc  du  pharynx  amène  une  aile- 
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iMlioii  ossciilicllp  (lu  timbro,  donl  habitiifllornoiil 
on  cherche  à  lorl  le  siège  dans  le  larynx.  Celte  fa- 
tigue rend  ensuite  également  pénible  l'émission 
même  de  la  voix ,  parce  C{ue  les  muscles  du  pha- 
rynx sont  irrités  el  que  leur  contraction  est  pénible 
ou  même  douloureuse. 

On  a  voulu  expliquer  la  fréquence  de  celle  affection,  chez 
les  chanteurs  sari  ont,  par  l'impression  exercée  par  l'air 
froid  pendant  les  inspirations  fréquentes.  Cette  explication 
n'est  pas  exacte.  L'air  n'est  pas  froid,  lorsqu'on  l'inspire  , 
mais  seulement  lorsqu'on  l'aspire,  c'est-à-dire  lorsqu'on 
inspire  avec  effort.  Or,  dans  ce  cas,  le  mode  respiratoire 
est  mauvais  et-la  fatigue  qui  en  résuUe  explique  d'une  ma- 
nière bien  plus  précise  l'engorgement  des  glandnles  que 
l'influence  hypothétique  de  l'air  froid. 

4.  L'irritation  du  pharynx  se  propage  souvent 
aux  piliers  postérieurs  et  à  la  luette,  ou  elle  gagne 
les  amygdales,  ou  le  tube  d'Euslache  (fig.  40,  r), 
ou  elle  peut  même  atteindre  le  larynx. 
•  Les  symptômes  qui  surviennent  alors  sont  les 
mêmes  que  l'on  constate  dans  l'inflammation  chro- 
nique de  ces  parties  et  dont  nous  nous  occuperons 
plus  tard  (voy.  Refroidissemenl).  L'irritation, 
lorsqu'elle  envahit  le  tube  d'Eustache,  peut  déter- 
miner un  affaiblissement  de  l'ouïe. 

0.  Conseils  hygiéniques. 


i .  La  premièi^e  condition  d'un  timbre  normal 
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csl  l'assouplissement  complet,  des  muscles  des  ca- 
vités du  pharynx  et  de  la  bouche.  Il  est  absolument 
nécessaire  que  tous  ces  éléments  contractiles  obéis- 
sent à  la  volonté  et  qu'ils  soient  capables  de  donner 
à  ces  cavités  la  configuration  exigée  par  le  timbre, 
c'est-à-dire  que  ces  cavités  puissent  représenter 
tel  ou  tel  résonnateur. 

Or,  pour  arriver  à  cette  souplesse  des  mouve- 
ments, il  est  nécessaire  d'exercer  les  divers  mus- 
cles de  la  bouche  et  de  l'arrière-gorge .  Les  exercices 
de  bfdllement ,  de  pandiculalion  et  d'autres  ana- 
logues, profitent  au  voile  du  palais.  La  langue  est 
exercée  en  la  faisant  mouvoir  en  avant  et  en  ar- 
rière ;  il  faut  l'habituer  à  s'aplatir  et  même  à  se 
creuser  sur  le  plancher  de  la  bouche,  et  surtout 
éviter  qu'elle  ne  se  redresse  ou  se  bombe  pendant 
l'émission  de  certaines  voyelles,  ce  qui  a  lieu  fré- 
quemment pour  la  prononciation  des  voyelles  e  et 
i  On  fera  des  exercices  analogues  pour  les  lèvres. 

Ces  exercices  préparent  l'élève  aux  éludes  du 
chant,  en  le  rendant  maître  de  tous  les  mouvements 
nécessaires  dans  le  maniement  de  l'instrument 
vocal;  joints  à  ceux  que  nous  avons  déjà  indiques 
précédemment  à  l'occasion  de  la  respiration  et  de 
l'intonation  et  dont  nous  appelons  l'ensemble  la 
nyninastique  vocale,  ils  peuvent  être  très-oppor- 
tuns à  l'époque  de  la  mue  ,  lorsque  les  études 
sérieuses  sont  interdites  et  que  le  professeur  ne 
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peuL  s'occuper  que  de  la  correclion  de  fautes  gros- 
sières de  la.  prononciation, 

2.  Lorsqu'on  se  sent  fatigué  pendant  le  chant  ou 
la  déclamation  et  que  l'on  éprouve  de  la  chaleur  ou 
de  la  sécheresse  ,  il  suffit  quelquefois  d'humecter 
l'arrière-gorge  (voy.  Form.,  Bain  pharyngé)  avec 
un  peu  d'eau  pure  ou  de  l'eau  sucrée  ;  si  la  fatigue 
est  plus  considérable,  je  conseille  quelques  gar- 
garismes  avec  de  l'eau  fraîche  ou  de  l'eau  glacée. 
On  peut  aussi  faire  fondre  de  petits  morceaux  de 
glace  dans  l'arrière-bouche.  Des  gargarismes  phé- 
niqués  (voy.  Formulaire)  sont  également  rafraî- 
chi ssan  ts. 

Si  l'on  est  très-fatigué,  un  verre  de  vin  de  Bor- 
deaux relève  les  forces. 

Des  circonstances  fortuites  ou  des  préférences  particu- 
lières ont  fait  prendre  parfois  aux  artistes  l'habitude  de 
telle  ou  telle  boisson  ou  de  certains  aliments  pour  se  ra- 
fraîchir ou  se  réconforter  à  un  moment  de  repos,  pendant 
l'exercice  de  la  voix.  Tandis  que  chez  les  orateurs  le  verre 
d'eau  est  traditionnel,  chez  les  artistes  lyriques  les  moyens 
reconstituants  sont  des  plus  variés,  quelquefois  même  chez 
une  et  la  même  personne  au  bout  d'un  certain  temps  ,  ce 
qui  prouve  qu'il  ne  leur  faut  attribuer  aucune  vertu  parti- 
culière et  qu'il  n'est  pas  absolument  nécessaire ,  pour  for- 
tifier sa  voix,  de  boire  de  la  bière,  comme  M""^  Nilson,  ou 
de  l'eau  de  Seitz,  comme  M"'"  Patti ,  ou  un  lait  de  poule, 
comme  M.  Micbot,  etc. 

A  titre  de  simple  curiosité  et  loin  d'en  vouloir  garantir 
l'authenticité  ,  je  reproduis  ici  quelques  articles  de  jour- 
naux, concernant  les  habitudes  d'arlisles  : 

i. 
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La  Pall-Mall  Gazette  (1869)  nous  donne  les  détails  sui- 
vants sur  les  spcciliques  dont  usent  quelques-uns  des  plus 
célèbres  chanteurs  d'à  présent  pour  entretenir  leur  voix.^ 

Le  ténor  suédois  Labatt  mange  deux  concombres  salés, 
et  il  prétend  que  ce  légume,  ainsi  préparé,  est  souverain 
pour  fortifier  la  voix. 

Sontheira  se  contente  d'une  prise  de  tabac  et  d'un  verre 
de  limonade  fraîche. 

Wachtel  avale  un  jaune  d'œuf  battu  avec  du  sucre. 

Steger,  le  plus  gros  des  ténors,  boit  le  jMS  brun  de  Gam- 
brinus. 

Walter  prend  du  café  noir.  Nieman,  du  Champagne.  Ti- 
chatcheck,  du  vin  chaud  de  Bordeaux,  préparé  avec  de  la 
cannelle,  du  sucre  et  du  citron. 

Le  ténor  Ferenczy  fume  un  ou  deux  cigares  ,  que  ses  ca- 
marades regardent  comme  du  poison. 

M'"=  Braun-Brini  boit,  après  le  premier  acte,  un  verre 
de  bière  ;  après  le  troisième  et  le  quatrième,  une  tasse  de 
café  au  lait,  et  quand  elle  doit  chanter  le  grand  duo  des 
Huguenots  du  quatrième  acte,  une  bouteille  de  moét  rose. 

Nauchbaur  grignote  des  bonbons  pendant  la  représenta- 
tion. 

Le  barylon  Bubsam  boit  de  l'hydromel. 
Nitterwurzer  et  Kinderman  sucent  des  pruneaux. 
Un  autre  baryton,  Robinson,  prend  de  l'eau  de  Sellz. 
Formes  boit  du  porter. 

Le  célèbre  baryton  Beck  ne  prend  rien  du  tout  et  s'abs- 
tient de  parler. 

Draxler  fume  du  tabac  turc  et  boit  un  verre  de  bière. 

Un  autre  chanteur,  le  docteur  Schmidt,  suivant  les  cir- 
constances, prend  du  café  ou  du  thé,  un  quart  d'heure 
après  de  la  limonade  ou  de  l'hydromel.  Dans  les  mtervalles, 
il  aspire  une  prise  de  tabac  et  mange  des  pommes,  des 
prunes  ou  un  morceau  de  pain  sec. 

Un  autre  journal  rapporte  que  M-  Sontag  prend,  dans 
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les  enlr'acles,  des  sardines;  M'""  Desparre  de  l'eau  chaude; 
M"'^  Cruvelli  du  bordeaux  mêlé  de  chamiiagne  ;  M""=  Ad. 
Patli  de  l'eau  de  Sellz;  M""=  Nilsoii  de  la  bière  ;  M'"'=  Cabel 
des  poires;  M'""  Ugalde  des  pruneaux  et  M"™"  Trebelli  des 
fraises  ;  Troy  du  lait  ;  Mario  fume;  M"'=  Borghi-Mamo  prise 
du  taliac,  et  Dorus-Gras  mangeait,  dans  les  coulisses, 
de  la  viande  froide. 

8.  Les  défauts  de  pimonciation  persistent  qiiel- 
queCois  jusqu'à  l'âge  adulte,  d'autres  fois  pendant 
toute  la  vie;  ils  constituent  ces  vices  de  pronon- 
ciation connus,  depuis  le  plus  léger  bredouille- 
ment  jusqu'au  bégayement.  Leur  guérison,  indis- 
pensable pour  l'emploi  professionnel  de  la  voix, 
e.\ige  des  soins  particuliers,  parmi  lesquels  les 
exercicesprécédemmentmentionnés  jouent  un  rôle 
important  (p.  113). 

4.  L'intervention  du  médecin  est  nécessaire , 
orsqu'une  pharyngite  chronique  ou  une  angine 
granulleuse  s'est  développée  ;  j'ai  exposé  ailleurs 
{Traité  des  maladies  du  larynx,  Paris,  1872, 
p.  793)  la  méthode  de  ti^aitement  que  j'ai  adoptée 
et  qui  consiste  dans  l'application  locale  de  divers 
médicaments. 

Parmi  les  moyens  employés  dans  le  traitement 
de  la  pharyngite  granuleuse,  on  vante  surtout  les 
eaux  sulfureuses  prises  à  la  souixe  on  boisson,  en 
gargarismes  ou  en  douches  pharyngiennes,  commR 
moyens  spécifiques  de  cette  affection  qui  ne  serait 
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qu'une  manilesLalion  de  l'hcrpétismc.  J'ai  l'ail 
voir,  dans  mon  Traité,  les  raisons  qui  s'opposent 
à  cette  théorie  médicale,  laquelle,  dans  beaucoup 
de  cas,  peut  devenir  funeste  aux  artistes.  Confiants 
en  effet  dans  l'autorité  médicale  qui  voit  la  source 
du  mal  dans  un  «.  vice  du  sang  »,  les  artistes  ne 
s'occupent  nullement  de  corriger  les  défauts  du 
mécanisme  qui  seul  a  déterminé  l'affection.  Le  sé- 
jour aux  eaux  ne  leur  donnera  d'autres  résultats 
que  ceux  qu'auraient  procurés  partout  ailleurs 
le  repos  et  l'habitation  d'une  contrée  salubre. 


CHAPITRE  IV 


PRODUCTION  DE  LA  VOIX  OU  PHONATION.  POSE  DE  LA  VOIX 

1.  En  résumant  les  faits  précédemment  expo- 
sés, nous  voyons  qu'il  existe  dans  l'appareil  vocal, 
comme  dans  certains  instruments  de  musique  , 
trois  éléments  constituants,  à  savoir  Vélément  mo- 
teur, qui  est  le  courant  d'air  chassé  des  poumons 
(soufflerie),  à  travers  la  trachée  (porte-vent);  Vélé- 
ment vibrant,  à  savoir  les  lèvres  vocales  (anches), 
et  le  corps  de  résonnance,  formé  par  les  cavités 
pharyngées  (tuyau  sonore). 

La  fonction  concordante  de  ces  trois  éléments 
constitue  la  production  de  la  voix  ou  la  phonation. 
On  dit  f{ue  la  voix  est  articulée  ,  lorsqu'on  donne 
volontairement  aux  différentes  parties  de  la  bouche 
une  disposition  déterminée.  La  combinaison  des 
voyelles  et  des  consonnes  forme  des  syllabes,  des 
mots,  des  phrases,  le  langage.  L'émission  des 
sons  articulés  est  appelée  prononciation. 

2.  La  prononciation  se  fait,  dans  le  parler  ha- 
bituel, avec  des  variations  peu  marquées  dans 
l'intonation.  L'homme  parle  en  général  dans  le  re- 
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gistrc  inlérieiir;  la  femmo  o\  l'enfant  dans  le  re- 
gistre supérieur  (voy.  Sexe).  L'intonation  monte  ou 
tombe  à  la  fin  de  la  phrase  dans  le  parler  habituel, 
ce  qui  constitue  Vaccenl,  Vaffirmaiion,  Vinler- 
rogation,  etc.  ;  si  elle  est  réglée  d'après  le  sens  de 
la  phrase  et  combinée  avec  des  variations  définies 
de  timbre  et  d'intensité,  elle  constitue  un  des  élé- 
ments principaux  de  la  déclamation  et  de  l'art  dra- 
wa^ig'ite.Celle-ci  est  encore  complétéeparles  gestes. 

La  parole  ne  conserve  sa  pureté  qu'autant  que 
l'oreille  surveille  incessamment  sa  production.  La 
voix  est  ordinairement  désagréable  chez  les  per- 
sonnes qui  ont  perdu  l'ouïe  dans  leur  enfance. 

3.  Le  vrai  caractère  de  la  iioii*?  chantéeesl,  suivant 
Rousseau  ,  de  former  des  sons  appréciables,  dont 
on  peut  prendre  ou  sentir  l'unisson,  et  de  passer 
de  l'un  à  l'autre  par  des  intervalles  harmoniques 
et  commensurables.  Dans  la  voix  parlée,  les  inter- 
valles disparaissent  dans  l'élévation  et  dans  l'abais- 
sement continus;  dans  le  chant,  au  contraire,  les 
intervalles  entre  les  notes  sont  marqués  et  chaque 
son  peut  être  apprécié  isolément. 

L'exercice  du  chant  comprend  le  côté  méca- 
nique et  l'artistique. 

4.  Le  mécanisme  du  chant  comprend  les  mou- 
vements respiratoires  ,  ceux  du  larynx  et  ceux  qui 
se  passent  dans  les  cavités  du  pharynx ,  de  la 
bouche,  etc.  Ce  mécanisme  est  appelé  la  ;30se  de 
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la  voix.  On  dit  que  la  voix  est  bien  posée,  lorsque 
les  mouvemeats  mécaniques  s'accomplissent  de  la 
manière  la  plus  favorable  à  la  voix  du  chant. 

a.  Les  mouvements  respiratoires  doivent  être 
réglés  de  façon  à  prolonger  l'expiration  et  à  rendre 
l'inspiration  courte  et  facile.  La  lutte  vocale,  c'est- 
à-dire  la  lutte  entre  les  agents  inspirateurs  et  les 
agents  expirateurs  doit  être  nulle  ou  presque  nulle. 

Elle  sera  plus  ou  moins  marquée  et  se  passera 
sur  tel  ou  tel  endroit  du  thorax,  selon  le  type  res- 
piratoire adopté.  Au  point  déterminé  où  les 
muscles  inspirateurs  font  opposition  aux  expira- 
teurs ,  à  la  base  de  la  poitrine,  aux  côtés  ou  à  la 
portion  supérieure  de  la  cage  thoracique,  on  res- 
sent une  sensation  de  constriction,  sensation  ana- 
logue à  celle  que  l'on  éprouve  toutes  les  fois  que 
l'on  veut  vaincre  un  obstacle  et  que  l'on  appuie. 
Aussi  dit-on  que  l'on  appuie  la  voix  dans  tel  ou 
tel  point  de  la  région  thoracique. 

On  ressent  plus  vivement,  dans  le  point  d'appui,  les  vibra- 
tions de  la  cage  thoracique. 

b.  L'occlusion  préalable  fie  la  glotte  ,  avant  l'é- 
mission du  son  ,  est  un  des  éléments  les  plus  im- 
portants de  la  pose  de  la  voix.  Cette  occlusion 
préalable  empêche  la  déperdition  inutile  de  l'air 
inspiré  avant  la  production  du  son  et  contribue 
puissamment  à  la  prolongation  de  l'expiration  et 
par  conséquent  de  l'émission  de  la  voix. 
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Le  coup  de  glotte  qui  survient  ne  doit  pas  être 
exagéré  si  l'on  veut  conserver  à  la  voix  sa  sou- 
plesse et  sa  suavité.  L'abus  du  coup  de  glotte  rend 
la  voix  martelée  et  finit  par  épuiser  la  contracti- 
bilité  des  lèvres  vocales  qui  ne  produisent  que  des 
sons  chevrotants. 

Au  moment  de  Vattaque  du  son,  les  lèvres  vo- 
cales doivent  se  trouver  au  degré  de  tension  cor- 
respondant à  la  hauteur  du  son  voulue  ;  c'estl' exer- 
cice qui  apprend,  par  la  vocalise,  à  modifier  cette 
tension,  pour  chaque  intervalle,  en  montant  ou  en 
descendant  dans  l'échelle  musicale.  Lorsqu'au 
contraire  on  veut  produire  par  exemple  un  la  et 
-que  les  lèvres  vocales  tendues  donnent  un  ré,  le 
chanteur,  si  l'oreille  est  juste,  s'aperçoit  tout  de 
suite  de  l'erreur  et  il  la  corrigera  ;  mais  l'auditeur 
s'est  également  aperçu  de  l'hésitation  dans  l'émis- 
sion et  emporte  l'impression  d'une  voix  mal  posée. 

On  fait  tenir  un  son  lorsque,  pendant  tout  le 
temps  de  son  émission,  on  fait  conserver  le  même 
degré  de  tension  aux  lèvres  vocales  ;  si  cette  ten- 
sion diminue  ou  augmente,  le  son  baisse  ou  hausse 
sensiblement.  En  faisant  filer  un  son,  on  distingue 
facilement  ce  défaut  vers  la  fin,  lorsque  le  son  dé- 
croissant est  prêt  à  s'éteindre.  On  l'entend  souvent 
alors  monter  d'une  tierce  ou  d'une  quinte.  Je 
pense  que  la  cause  estl'effort  fait  par  l'artiste  pour 
prolonger  l'expiration,  effort  qui  amène  une  con- 
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traction,  à  laquelle  participe  iavolontairement 
aussi  le  larynx. 

Lorsque  la  tension  est  incomplète  et  que  les 
lèvres  vocales  tremblent,  comme  la  main  d'un 
vieillard,  la  voix  chevrote.  Le  roulement  ,  trem- 
blement, etc.,  de  la  voix  sont  des  modifications  ana- 
logues comprises  sous  le  nom  général  de  batte- 
ments du  son. 

c.  Le  timbre  aussi  doit  répondre  à  certaines 
exigences  pour  que  la  voix  soit  bien  posée. 

La  cavité  buccale  doit  être  disposée  de  manière  que 
l'air  puisse  s'écouler  librement  à  travers  l'orifice 
de  la  bouche.  Il  faut  éviter  l'abaissement  du  voile 
du  palais ,  parce  que  l'air  alors  résonne  exclusi- 
vement dans  les  fosses  nasales  et  que  le  timbre 
devient  nasal ,  nasillard  ou  nasonnant.  Le  re- 
dressement de  la  langue  et  le  coryza  produisent 
des  effets  à  peu  près  analogues. 

Dans  la  respiration  claviculaire  et  en  général 
lorsqu'on  fait  un  effort ,  surtout  dans  l'émission 
des  sons  élevés ,  on  serre  outre  mesure  l'arrière- 
gorge;  alors  la  voix  retentit  avec  force  dans  le 
gosier  et  l'on  chante  de  la  gorge.  Le  timbre  ac- 
quiert ce  même  caractère  désagréable  par  le  re- 
dressement de  la  langue  et  par  le  gonflement  des 
amygdales. 

Dans  la  voix  bien  posée  ,  l'artiste  saura  faire 
prédominer  le  timbre  de  la  voyelle,  qui  est  le  plus 
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favorable  à  son  organisalion  ,  en  modifianl  l'éclal 
et  la  crudité  de  la  voix  par  le  timbre  sombré ,  en 
vivifiant  la  voix  sourde  par  le  timbre  clair. 

5.  Une  attention  toute  particulière  doit  être 
donnée  à  la  prononcialion.  Elle  doit  être  assez 
distincte  pour  que  l'auditeur  puisse  comprendre 
le  texte  chanté ,  ce  qui  malheureusement  arrive 
assez  rarement.  Elle  ne  doit  non  plus  transformer 
les  a  en  o,  les  ô  en  ou  les  d  et  t ,  etc.,  par  une 
articulation  fautive  (comp . ,  p .  67) . 

6.  La  partie  artistique  du  chant  est  relative  au 
style  et  à  l'expression. 

Le  style  est  l'affaire  du  goût  ;  il  est  indépendant 
de  l'organisation.  Chaque  larynx  est  théoriquement 
capable  de  chanter  les  morceaux  de  toutes  les 
écoles.  La  difficulté  de  s'approprier  les  styles  dif- 
férents dépend  plutôt  de  l'éducation  générale  ,  de 
la  direction  de  l'esprit,  des  sentiments  que  l'on  est 
capable  d'éprouver. 


DEUXIÈME  PARTIE 


DES  RAPPORTS  DES  ORGANES  DE  LA  UOIX  AVEC  L'ORGANISME 

Le  corps  se  compose  de  divers  organes,  dont 
chacun  accomplit  un  travail  particulier,  appelé 
fonction.  Ainsi  l'estomac  digère,  le  larynx  pro- 
duit la  voix,  etc.  Cependant  cette  destination  spé- 
ciale n'empêche  pas  les  organes  de  se  prêter  un 
mutuel  concours  pour  l'accomplissement  de  leur 
devoir,  qui  est  la  conservation  de  l'individu. 

Ce  concours  peut  être  comparé  jusqu'à  un  cer- 
tain point  à  ce  qui  se  passe  dans  une  machine  à 
vapeur.  En  effet,  lorsqu'une  machine  à  vapeur 
fonctionne,  elle  produit  un  mouvement;  en  même 
temps,  il  se  développe  de  la  chaleur  et  il  se  déga- 
gent des  vapeurs  d'eau  et  de  l'acide  carbonique. 
Pour  arriver  à  ce  résultat,  la  machine  a  consommé 
du  charbon,  de  l'eau  et  de  l'air. 

Cet  ensemble  de  phénomènes  s^observe  égale- 
ment dans  l'organisme  où  chaque  organe  accom- 
plit sa  fonction.  L'air  expiré  est  rempli  de  vapeurs 
d'eau,  visibles  dans  l'atmosphère  froide.  Il  est 
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cliargc  aussi  d'acide  carl)oniquc  ;  en  expirant  à  tra- 
vers un  tube  plongé  dans  l'eau  de  chaux,  celle-ci 
devient  rapidement  laiteuse.  L'air  expiré  dégage 
aussi  une  certaine  quantité  de  chaleur,  car  on  voit 
fondre  de  petits  morceaux  de  glace  placés  devant 
la  bouche.  Les  mêmes  phénomènes  se  produisent 
sur  la  peau,  mais  à  un  moindre  degré. 

Si  l'on  se  promène  en  même  temps,  c'est-à-dire 
lorsque  fonctionnent  les  organes  delà  locomotion, 
il  y  a  dépense  d'une  certaine  somme  de  force  mé- 
canique; lorsqu'on  pèse  un  individu  avant  et  puis 
après  un  exercice  prolongé,  on  verra  que  le  poids 
a  diminué. 

11  y  a  donc  perte  par  la  production  de  la  chaleur, 
des  vapeurs  d'eau  et  de  l'acide  carbonique,  fabri- 
qués par  la  consommation  des  substances  qui 
jouent  un  rôle  analogue  à  celui  du  charbon  et  de 
l'eau  dans  la  machine  à  vapeur.  Cette  triple  pro- 
duction constitue  la  fonction  chimique  de  la  respi- 
ration (poumons)  et  celle  delà  transpiration  (peau) . 

La  perte  éprouvée  doit  être  réparée  :  la  fami  et 
la  soif  l'exigent,  de  même  que  la  fatigue  qui  résulte 
d'une  promenade  prolongée  nécessite  le  repos. 
Pour  restituer  au  corps  son  poids  normal,  si  I  on 
ne  veut  que  l'organisme  se  consomme  lui-même, 
il  est  nécessaire  de  fournir  à  l'organisme  trois 
choses  enquantitésuffisante,  àsavoir  de  l'air  frais, 
une  boisson  et  des  aliments.  Ce  sont  les  organes  de 
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V alimentation  qui  s'en  emparent.  La  nourrilure, 
rendue  liquide  par  la  digestion,  traverse  la  mem- 
brane excessivement  mince  du  canal*  alimentaire 
pour  pénétrer  dans  les  cavités  de  tubes  à  parois 
très-ténues  et  remplis  de  sang.  Ces  tubes,  les  vais- 
seaux capillaires,  en  se  réunissant,  forment  des 
lubes  de  plus  en  plus  larges,  appelés  artères  et 
veines,  qui  finissent  par  s'aboucher  dans  le  cœur, 
dont  les  contractions  projettent  le  sang  et  déter- 
minent ainsi  la  circulation. 

Le  sang,  chargé  de  substances  nutritives,  four- 
nit donc  à  tous  les  organes  le  nutriment,  mais  il 
leur  enlève  en  même  temps  les  résidus  provenant 
de  l'usure  et  s'en  débarasse  dans  les  poumons,  la 
peau  et  les  reins  sous  forme  de  matières  excré- 
mentitielles.  Suivant  le  degré  de  l'usure,  il  y  a  ac- 
croissement ou  dépérissement  du  corps. 

Mais  ces  divers  procédés  doivent  s'effectuer  dans 
des  proportions  régulières  :  Vinnervation,  fonc- 
tion du  systèmenerveux,  estchargée  de  surveiller, 
de  précipiter  ou  de  modérer  les  divers  actes  phy- 
siologiques que  nous  venons  d'indiquer. 

Les  organes  ne  travaillent  pas  dans  tous  les  indi- 
vidus d'uno  manière  identique  ;  il  y  a  exagération, 
diminution  ou  altération  qualitative  de  la  fonction, 
d'où  résultent  les  caractères  généraux  de  l'oroa- 
nisme,  caractères  soit  communs  à  certains  groupes 
d'individus,  tels  que  Vâge,  le  seœe,  la  race,  etc., 
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soit  particuliers  ;i  l'incUvidu,  comme  par  exemple 
h  prédisjwsUion,  Vhérédité,  etc. 

Si  tous  les  organes  se  prêtent  un  concours  mu- 
tuel à  la  conservation  de  l'individu,  les  troubles  de 
la  fonction  des  uns  peuvent  influencer  la  fonction 
des  autres.  Les  organes  de  la  voix  sont  soumis  à 
la  même  règle.  Leur  travail  est  favorisé  ou  entravé 
par  celui  des  autres  organes,  et,  à  leur  tour,  leur 
exercice  soutenu  ou  exagéré  peut  déterminer  des 
modifications  profondes  dans  les  manifestations 
vitales  des  autres  organes. 


CHAPITRE  PREMIER 


CIRCULATION 

A.  Anatomie  et  phijsiologie. 

i .  La  main  placée  sur  le  côté  gauche  de  la  poi- 
trine perçoit  des  battements  dus  aux  contractions 
et  dilatations  alternantes  d'un  organe  qui,  pour  l'a- 
natomiste,  n'est  qu'une  masse  charnue,  appelée  le 
cœur.  Cet  organe  est  creux  et  rempli  d'un  liquide 
chaud,  appelé  sang.  Chaque  contraction  pousse  ce 
liquide  dans  des  vaisseaux  également  contractiles, 
les  artères,  d'où  il  pénètre,  à  travers  les  capillaires, 
dans  les  veines,  pour  retourner  au  cœur.  On  ap- 
pelle circulation  le  mouvement  permanent  du 
sang,  rouge  dans  les  artères,  noir  dans  les 
veines  (fig.  1,  ^f). 

Les  artères,  dont  les  contractions  constituent  le  jwuls  , 
sont  des  tuyaux  qui  se  répandent  dans  tout  l'organisme  ; 
en  se  ramifiant  et  en  se  subdivisant  comme  les  branches 
d'un  arbre  ,  elles  s'amincissent  de  plus  en  plus.  Les  der- 
nières subdivisions  forment  les  vaisseaux  capillaires  ,  qui 
ne  sont  plus  contractiles,  mais  dont  les  parois  sont  tellement 
minces  que  non-seulement  les  gaz,  mais  aussi  le  contenu 
liquide  peut  les  traverser  facilement  et  imprégner  les  tis- 
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sus  avoisiuanls.  C'est,  un  f;iil  capital  ,  qui  explique  la  res- 
piration et  l'alimentation.  Les  capillaires  se  réuni.s.sent  en- 
suite en  troncs  plus  larges  ,  qui  aboutissent  à  des  canaux 
encore  plus  largos  et  ])lus  épais,  les  veines  ,  par  lesquelles 
le  sang  retourne  au  cœur.  T^es  veines  sont  pourvues  ù  l'in- 
térieur de  valvules  ([ui  empêchent  le  retour  du  sang  vers 
les  capillaires. 

2.  Pendant  la  respiration,  s'accomplit  à  l'inté- 
rieur des  poumons  un  phénomène  chimique  indis- 
pensable à  la  vie,  à  savoir  la  transformation  du 
sang  noir  en  sang  rouge,  qui  est  d'autant  plus 
complète  que  les  mouvements  respiratoires  sont 
plus  amples  ou  plus  fréquents.  La  théorie  et  les 
règles  hygiéniques  de  l'alimentation  sont  basées 
sur  ce  phénomène  chimique. 

La  transformation  s'opère  à  travers  les  membranes  très- 
délicates  des  vaisseaux  capillaires  par  un  échange  très- 
rapide  des  éléments  constituants  du  sang  et  de  l'air.  L'air 
expiré  ,  quelle  que  soit  sa  température  avant  l'inspiration, 
a  36"  à  40o  C,  il  s'empare  donc  du  calorique.  On  y  cons- 
tate en  outre  des  vapeurs  d'eau.  Eufin  sa  composition  chi- 
mique est  changée. 

En  effet ,  l'air  inspiré  se  compose  de  79  "/o  d'azote  et  de 
21  %  d'oxygène.  L'oxygène  est  un  des  gaz  les  plus  répan- 
dus qui  se  combine  avec  les  matières  minérales  pour  for- 
mer des  oxydes  ,  avec  le  gaz  hydrogène  pour  constituer 
l'eau,  etc.  ;  à  l'intérieur  des  poumons  ,  il  se  combine  avec 
le  carbone  ,  c'est-à-dire  les  matériaux  usés  par  la  nutri- 
tion (p.  77,  80)  et  ramenés  par  la  circulation  dans  les  capil- 
laires des  poumons  ,  et  donne  ainsi  naissance  à  la  chaleur 
et  à  l'acide  carbonique.  En  expirant  ù  travers  un  tube 
plongé  dans  l'eau  de  chaux ,  celle-ci  devient  rapidement 
laiteuse  ,  parce  qu'il  se  forme  du  carbonate  de  chaux  ,  in- 


CIRCULATION'.  81 

soluble  dans  l'eau.  En  chiftros  ronds,  on  peul  dire  que  l'air 
expiré  a  gagné  5  %  d'acide  carbonique  el  perdu  5  "/o  d'o- 
xygène. Le  nombre  normal  des  inspirations  est  de  18  à  20 
par  minute. 

B.  Rapports  avec  la  voix. 

La  circulation  peut-être  accélérée,  retardée  ou 
arrêtée  clans  l'organisation  entière  ou  dans  un 
point  déterminé:  de  là  des  troubles  de  la  circula- 
tion générale  ou  de  la  circulation  locale. 

1 .  La  circulation  générale  accélérée  rend  la 
respiration  plus  fréquente,  plus  incomplète  ;  la 
voix  est  courte,  entrecoupée,  haletante. 

Les  poumons  gorgés  de  sang'  se  dilalent  incomplètement 
pendant  l'inspiration  el  ne  donnent  pas  accès  à  une  quan- 
tité suffisante  d'air  ;  la  respiration  devient  par  couséquent 
plus  fréquente  et  nécessairement  l'expiration  plus  courte  ; 
l'artiste  est  incapable  de  la  ménager.  De  là  les  altérations 
de  la  voix  ,  que  nous  venons  de  signaler.  Il  survient  aussi 
des  battements  de  cœur  plus  forts,  des  palpitations.  • 

Des  causes  diverses  peuvent  précipiter  la  circu- 
lation, telles  que  des  boissons  alcooliques,  le  café, 
le  thé,  l'air  moins  dense,  une  course  précipitée, 
une  ascension  rapide,  etc.  Mais  les  fonctions  dos 
nerfs  exercent  la  plus  grande  influence  :  la  sur- 
prise, la  colère,  tout  mouvement  passionné  et  vio- 
lent coupe  la  parole. 

C'est  en  plaçant  la  main  sur  le  cœur  d'Antioclius  ,  au 
moment  où  Stratonice  apparut,  que  le  médecin  découvrit 
la  cause  du  mal  qui  menaçait  la  vie  du  jeune  prince. 

5. 
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Les  arlistes  charges  d'interpréter  une  de  ces  situations 
ont  riiabilude  do  porter  la  main  sur  le  côté  gauche  de  la 
poitrine,  pour  comprimer  les  palpitations,  et  de  simuler  la 
respiration  accélérée  par  un  haussement  et  abaissement  sou- 
vent exagérés  des  épaules.  Il  me  paraît  superflu  de  rappeler 
que  ces  effets  ne  se  produisent  que  dans  les  plus  violentes 
perturbations  de  l'esprit  et  qu'ils  ne  sont  pas  justifiés  , 
surtout  chez  les  hommes ,  par  de  légères  émotions.  Mais 
un  point  sur  lequel  je  crois  devoir  insister  cl  que  fréquem- 
ment j'ai  vu  complètement  oublié  par  les  arlistes  ,  c'est 
l'influence  que  devraient  exercer  sur  la  voix  ces  troubles 
delà  respiration  et  de  la  circulation.  L'artiste  simule  à 
merveille  l'émotion  tant  qu'il  écoute  son  partner;  la  respi- 
ration est  haletante  et  des  mouvements  tumultueux  sou-^ 
lèvent  sa  poitrine.  Mais  à  peine  le  moment  de  la  réplique' 
est-il  arrivé,  qu'il  oublie  palpitation  et  oppression  et  débite 
sa  phrase  de  déclamation  ou  de  chant  avec  une  voix  placide 
qui  ne  s'accorde  nullement  avec  l'émotion  simulée  tout  à 
l'heure.  J'ai  vu  de  grands  artistes,  surtout  des  chanteuses, 
commettre  cette  faute  grossière. 

2.  La  circulation  générale  esiraiewiie  lorsque  la 
respiration  est  difficile  ou  entravée.  Les  veines  du 
cou  se  gonflent  ;  la  voix  est  étranglée,  criarde. 


Lorsque  par  une  cause  quelconque  la  marche  du  sang 
est  entravée  dans  les  veines  ,  celles-ci  se  gonflent  ,  parce 
que  leurs  valvules  empêchent  le  retour  du  sang  aux  capil- 
laires •  elles  forment  alors  des  cordons  bleus  saillants  , 
comme  on  le  voit  par  exemple  chez  les  asthmatiques  cl  aux 
côtés  du  cou  chez  les  chanteurs  ,  dont  la  respiration  est 
vicieuse.  La  transformation  du  sang  noir  en  sang  rouge  est 
incomplète;  le  sang  reste  chargé  d'acide  carbonique, 
comme  dans  l'asphyxie  (voy.  Air,  compos.  chm.). 
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Le  ralentissement  delacùxulationpeut  être  pro- 
voqué aussi  par  l'influence  des  nerfs.  La  peur, 
la  frayeur,  la  terreur,  produisent  un  refroidisse- 
ment général  ;  la  face  contractée  pâlit  ;  la  gorge  est 
resserrée,  la  voix  étranglée. 

3.  La  circulatio7i  locale,  dans  un  point  limité, 
peut  être  accélérée  ou  retardée  ou  arrêtée  par  une 
cause  mécanique  ou  chimique  ou  par  le  froid. 
C'est  ainsi  que  se  produisent  par  le  refroidissement 
les  congestions  et  inflammations  locales  des  mu- 
queuses, appelées  mal  de  gorge,  angine,  bron- 
chite, etc. 

G.  Conseils  hygiéniques. 

Il  est  superflu  d'insister  sur  la  nécessité  d'éviter 
toutes  les  causes  qui  peuvent  troubler  la  circula- 
tion et  parmi  lesquelles  les  mouvements  respira- 
toires défectueux  occupent  le  premier  rang. 

Si  toutefois  l'une  ou  l'autre  cause  ont  agi,  que 
la  circulation  estprécipitée  ou  ralentie,  que  consé- 
cutivement la  respiration  se  trouve  entravée,  on 
attendra  le  retour  de  l'état  normal  ou  l'on  emploie- 
ra un  de  ces  moyens  hygiéniques,  dont  il  sera 
question  plus  tard,  lorsque  nous  nous  occuperons 
des  troubles  apportés  par  les  autres  fonctions  sur 
la  circulation. 

Le  froid,  l'exercice,  l'alimentation  convenable. 
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augmentent  la  circulation,  la  quantité  de  l'air 
inspiré,  de  l'oxygène  absorbé  et  de  l'acide  carbo- 
nique exhalé  ;  toutes  circonstances  favorables  à  la 
santé  générale  et  à  l'exercice  professionnel  de  la 
voix. 


CHAPITRE  II 


ALIMENTATION 

A.  Anatomie  et  physiologip. 

1 .  La  bouche,  qui  renferme  l'organe  du  goût  et 
sert  à  la  mastication,  forme  l'entrée  des  voies  di- 
gestives  ;  elle  communique  en  arrière  avec  le  pha- 
rynx, qui  se  continue  inférieiirement  avec  l'œso- 
phage (fig.  10,  oe),  tube  très-contractile,  qui  des- 
cend entre  la  colonne  vertébrale  et  la  trachée, 
traverse  le  diaphragme  et  s'ouvre  dans  l'estomac. 
Celui-ci  est  une  large  poche,  placée  transversale- 
ment dans  la  partie  supérieure  de  l'abdomen,  au- 
dessous  des  poumons,  dont  elle  est  séparée  par  le 
diaphragme.  L'estomac  laisse  passer  les  aliments 
I)ar  le  pylore  dans  le  tube  intestinal  renfermé  dans 
l'abdomen. 

Toute  la  surface  interne  de  l'appareil  digestif  est  tapissée 
par  une  membrane  rouge  et  molle  ,  appelée  membrane 
muqueuse,  qui  est  parsemée  de  papilles  et  de  glandes,  les- 
quelles sécrètent  le  mucus. 

La  fonction  digestive  consiste  à  mettre  les  sub- 
stances alimentaires  en  état  de  liquéfaction  (pii 
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leur  permel  de  pénétrer  à  travers  les  membranes, 
clans  les  vaisseaux  sanguins. 

Les  alimcnis  réduils  on  pulpe  par  la  inaslicalion  el  im- 
prégnés de  salive  ,  sont  Iraiisporlés  en  arrière  sous  l'orme 
de  bol,  dans  le  pharynx  ,  et  passent  par-dessus  l'épiglolle, 
qui  s'est  abaissée  pour  empêcher  leur  pénétration  dans  le 
larynx.  De  là,  le  bol  alimentaire  pénètre  dans  l'œsopliage, 
dont  les  contractions  le  poussent  dans  l'estomac  ,  où  il  est 
transformé  par  un  pétrissage  incessant  et  par  l'action  du 
suc  gastrique,  en  une  bouillie  épaisse  ,  appelée  le  chyme. 
Une  grande  portion  de  cette  masse  demi-liquide  est  rapi- 
dement absorbée  et  entre  dans  le  courant  sanguin  ;  une 
autre,  arrivée  dans  les  intestins,  devient 'un  liquide  épais  , 
blanc  et  laiteux  ,  le  chtjle  ,  qui  pénètre  également  dans  les 
vaisseaux  sanguins,  tandis  que  les  éléments  indigestes  sont 
rejetés  sous  forme  d'excréments.  La  chyle  fournit  les  élé- 
ments nécessaires  à  l'entretien  de  la  vie. 

Par  le  travail  de  la  vie,  les  tissus  subissent  une 
décomposition  moléculaire;  ils  sont  usés,  et  les 
particules  usées  sont  rejetées.  Il  est  donc  né- 
cessaii^e  que  les  tissus  soient  réparés;  cette  répa- 
ration, qui  nous  est  indiquée  par  la  faim  et  parla 
soif,  se  fait  par  les  aMments,  assimilables ,  nutritifs 
des  éléments,  tandis  que  les  éléments  usés  des 
substances  alimentaires,  sous  forme  de  carbone, 
se  combinent  avec  l'oxygène  fourni  par  la  respira- 
tion (voy.  p.  80,)  donnent  naissance  à  l'acide  car- 
bonique exhalé  par  les  poumons  et  par  la  peau  et 
sont  la  source  principale  de  la  chaleur  du  corps. 
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Ce  sont  les  cléments  respirateur-^  ou  caJori- 
pques. 

L'alimentation  diffère  donc,  suivant  la  qualité  et 
la  quantité  des  aliments  consommés.  La  qualité  dé- 
pend de  la  composition  variable  en  éléments  assi- 
milables ou  respirateurs  et  de  la  digestibilité, 
c'est-à-dire  de  la  facilité  de  subir  la  liquéfaction 
dans  l'estomac. 

8,  La  déperdition  qu'éprouvent  les  tissus  par  le 
travail  de  la  vie  peut  être  compensée  par  les  sub- 
stances d'une  COMPOSITION  analogue,  qui  pourraient 
être  assimilées  :  ce  sont  les  aliments  nutritifs  ou 
réparateurs. 

Pourvu  que  ces  aliments  renferment  une  cer- 
taine quantité  d'ingrédients  minéraux,  ils  sont  ca- 
pables de  conserver  la  vie.  Ils  sont  toujours  imbi- 
bés d'une  certaine  quantité  de  liquide  (eau,  sang, 
etc.).  En  leur  absence,  l'organisme  vit  aux  dépens 
de  sa  propre  substance.  Aussi  a-t-on  dit  avec  rai- 
son qu'un  mouton  qui  ne  mange  pas  est  aussi  Car- 
nivore qu'un  lion,  puisqu'il  consomme  sa  propre 
cbair. 

Les  aliments  nutritifs  ,  riches  en  azote  ,  aussi  appelés 
proléïques  ,  sont  la  fibrine  (chair  ,  sang)  ,  la  gélatine,  la 
caséine  (fromage,  lait),  l'albumine  (blanc  d'œuf)  ,  etc.   '  ^ 

Les  matières  grasses  (builes,  gi^aisses),  et  les 
amyloïdes  (amidon,  sucre,  gommes),  favorisent 
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principalement  le  carbone  nécessaire  à  la  produc- 
tion de  l'acide  carbonique  exlialé.  Aussi  les 
appelle-t-on  aliments  respirateurs. 

On  les  désigne  aussi  sous  le  nom  d'aliments  calorifiques, 
parce  qu'ils  sont ,  par  la  combustion  du  carbone  ,  la  prin- 
cipale source  de  cbaleur.  Mais  les  sul)stances  nutritives 
participent  également ,  dans  une  proportion  de  beaucoup 
moindre  cependant ,  à  ce  développement  de  la  chaleur  na- 
turelle du  corps. 

Lorsque  certains  de  ces  éléments,  par  exemple 
un  sel,  une  huile  essentielle,  sont  très-abondants 
dans  une  substance  alimentaire,  celle-ci  devient 
condiment.  Ils  sont  ajoutés  aux  éléments  dans  le 
but  d'en  relever  la  saveur  et  d'en  faciliter  la  diges- 
tion. Le  premier  rang  est  occupé  par  le  sel  (chlorure 
de  sodium),  dont  une  certaine  quantité  est  indis- 
pensable à  la  santé.  D'autres  condiiuents  sont  les 
sucres,  les  acides,  les  poivres,  les  substances  ren- 
fermant des  huiles  essentielles  (acres)  ou  de  prin- 
cipes aromatiques,  les  huiles  grasses  et  les  condi- 
ments masticatoii^es,  auxquels  nous  joignons  le  ta- 
bac. 

La  quantité  prépondérante  de  liquide  transforme 
l'alirnent  en  boissons;  celles-ci  sont  aqueuses,  al- 
cooliques, aromatiques  ou  acides. 

La  DiGESTiDiLiTÉ  dcs  alimcuts,  c'est-à-dire  la 
promplitude  avec  laquelle  ils  sont  réduits  en  chyme, 
ne  dépend  pas  uniquement  de  leur  qualité  ;  les 
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propriétés  vitales  de  l'estomac  auront  aussi  une 
'■rande  innucncc;  aussi  chacun  doit-il  étudier  ses 
facultés  digcstives. 

Eu  gcncral  cependant,  on  peut  admettre  l'ordre  suivant 
de  digestibilité  ,  en  commençant  par  les  substances  les 
plus  faciles. 

Laitage,  œufs  peu  cuits  ou  crus,  poisson,  volaille,  viande 
(crue,  rôtie,  puis  bouillie),  fruits  mûrs  ,  légumes  frais, 
pain,  pommes  de  terre,  pâtisserie.  Les  graisses,  les  cham- 
pignons, sont  d'une  digestion  diflicile. 

La  gélatine  et  l'extrait  de  viande  se  digèrent  facilement, 
mais  sont  peu  nutritifs.  La  digestibilité  de  la  viande  et  son 
pouvoir  nutritif  dépendent  de  l'animal  auquel  elle  apparte- 
nait, de  son  âge,  du  mode  de  préparation,  etc.  Les  animaux 
jeunes  fournissent  une  viande  facile  à  digérer  ,  mais  peu 
nutritive. 

L'organisation  particulière  de  chaqu(3  individu 
règle  la  quantité  de  nourriture  ;  elle  est  en 
rapport  direct  de  la  dépense  des  forces  faite  par 
l'exercice  musculaire,  respiratoire,  etc.  Unhomrne 
faible,  délicat,  consomme  moins  qu'un  homme 
robuste.  L'habitude  exerce  aussi  une  grande  in- 
fluence. 

Une  alimentation  insuffisante  rend  inaclifs  les  organes 
de  la  digestion ,  abaisse  la  température  du  corps  ,  produit 
l'anémie,  affaiblit  l'organisation  générale.  Un  régime  sur- 
abondant a  pour  conséquence  une  augmentation  de  l'em- 
bonpoint et  de  la  masse  du  sang  ;  les  digestions  sont  mau- 
vaises, incomplètes;  il  survient  des  congestions. 


D'un  auii^e  côté,  la  quantité  d'aliments  né- 
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cessaire  est  d'autant  moindre,  qne  la  tempéraluie 
est  plus  élevée. 

5.  L'emploi  d'une  alimentation  déterminée  com- 
plétera le  RÉGIME  ;  il  doit  se  composer  d'aliments 
nutritifs  et  d'aliments  respirateurs,  c'est-à-dire  il 
doit  être  mixte.  Une  nourriture  avec  des  substances 
exclusivement  nutritives  serait  peu  avantageuse 
et  même  nuisible. 

Les  viandes  soni,  pauvres  en  carbone  ;  aussi  faudrail-il  en 
manger  quatre  fois  plus  qu'il  n'en  faut,  pour  pouvoir  pro- 
duire la  quantité  d'acide  carbonique  exlialé  normalement. 
Une  nourriture  animale  presqu'exclusive  détermine  des 
inflammations  ,  de  la  constipation  ,  un  épaississement  du 
sang  ;  la  peau  est  brûlante  ,  la  soif  augmentée  et  l'embon- 
point disparaît.  Le  travail  physiologique  incomplet  donne 
lieu  aux  dépôts  caractéristiques  de  la  goutte. 

Le  régime  végétal  exclusif  rend  les  digestions  pénibles, 
longues,  accompagnées  de  développement  de  gaz  ;  la  diar- 
rhée est  assez  fréquente  ;  l'embonpoint  augmente;  la  santé 
générale  s'afi'aiblit. 

Dans  les  pays  de  la  zone  tempérée,,  un  kilo  de 
pain  et  750  grammes  de  viande  constituent  le  ré- 
gime journalier  d'un  homme  adulte.  Une  partie 
de  la  viande  peut  être  remplacée  par  des  lé- 
gumes. 

La  distribution  des  repas  et  les  heures  ou  ils 
doivent  s'accomplir  varient  suivant  les  pays,  les 
habitudes,  les  profession  s'. 

En  général,  il  faut  de  quatre  à  cinq  lieuros  entre  cliacun 
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dos  repas  quo  l'on  prend  clans  le  eoiiraiil  de  la  journée.  Il 
osl  liygiéniquo  d'observer  des  heures  llxes.  L'habilude  de 
la  soefélé  française  aciuclle  de  déjeuner  de  onze  heures  à 
midi  et  de  dîner  vers  sept  heures  est  la  plus  hygiénique 
cl  la  mieux  appropriée  à  la  dislribulion  du  travail.  Beau- 
coup de  personnes  prennent  une  légère  collation  vor.s  quatre 
licures  et  une  tasse  de  thé  le  soir ,  avant  le  coucher.  L'ha- 
bilude d'un  premier  déjeuner  ,  le  matin  au  réveil  ,  est 
Irès-rcpandue;  elle  n'est  nullement  nécessaire  à  la  santé  et 
diminue  même  l'appétit  lorsqu'on  charge  l'estomac  de 
chocolat  ou  de  café  au  lait.  Une  veillée  prolongée  s'accom- 
mode du  souper  ,  qui  doit  être  léger  si  l'on  ne  veut  pas 
troubler  le  sommeil  par  des  rêves  pénibles  et  une  digestion 
lente  et  laborieuse, 

Il  est  mauvais  de  s'appliquer  fortement  à  un  tra- 
vail quelconque  après  le  repas,  de  même  qu'un 
certain  repos  est  nécessaire  après  un  exercice  un 
peu  violent,  avant  de  satisfaii'e  la  faim. 

B.  Rapports  avec  la  voix. 

1 .  La  faim  et  la  soif  non  satisfaites  deviennent 
des  sensations  fort  pénibles.  Les  tiraillements  de 
l'estomac,  la  sécheresse  de  la  bouche  et  du  gosier, 
altèrent  le  timbre  et  rendent  pénible  l'émission  de 
la  voix. 

Pendant  la  digestion,  l'estomac  change  de  forme 
et  de  place  ;  il  se  renverse,  s'applique  au  dia- 
phragme et  gêne  ses  contractions.  Aussi  l'exer- 
cice de  la  voix  est-il  alors  entravé.  Ce  déplacement 
de  l'estomac  ne  s'opère  qu'à  un  moment  donne 
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après  le  ropas.  Aussi  peut-on  chanter  ou  parler 
immédiatement  après  le  repas,  mais  non  pas  une 
heure  après. 

Les  troubles  de  la  dujesUon  entravent  l'émission 
de  la  voix,  par  les  sensations  pénibles  dans  la  ré- 
gion gastrique,  parle  développement  de  gaz  et  de 
palpitations  consécutives,  par  Fabondance  de  la 
salive,  etc. 

Les  troubles  des  fonctions  intestinales,  la  con- 
stipation, rendent  morose  et  provoquent  des  maux 
de  tète  et  de  l'oppression  ;  la  production  de  la  voix 
est  par  conséquent  gênée. 

2.  Pendant  l'exercice  de  la  parole,  la  fréquence 
delà  respiration,  de  même  que  le  volume  plus 
grand  de  l'inspiration,  augmentent  la  quantité  de 
l'acide  carbonique  exhalé,  c'est-à-dire  la  combus- 
tion des  aliments  respiratoires. 

Mais  souvent  il  y  a  aussi  dépense  plus  grande  de 
force  par  l'exercice,  par  exemple  par  les  gestes 
chez  les  orateurs,  et  chez  les  artistes,  par  le  jeu 
scénique.  Par  conséquent  ,  décomposition  plus 
considérable  interstitielle  des  tissus,  c'est-à-dire 
des  éléments  fournis  par  les  ahmenls  nutritifs. 

La  respiration  plus  active  pendant  l'exercice  sou- 
tenu de  la  voix  détermine  la  consommation  plus 
rapide  des  aliments  ;  la  digestibililé  de  ces  der- 
niers joue  donc  un  rôle  important  dans  le  régime 
des  orateurs  et  des  artistes. 
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Ces  remarques  nous  engagent  cà  examiner  som- 
mairement les  principaux  aliments  au  point  de  vue 
de  ces  caractères  divers.  Mais  il  est  nécessaire  de 
fixer  en  outre  notre  attention  sur  l'action  spéciale 
qu'exercent  quelques  aliments  sur  la  membrane 
muqueuse  des  voies  respiratoires. 

Parmi  les  aliments  provenant  du  TxÈgne  animal, 
les  viandes  occupent  le  premier  rang;  celles  dites 
de  boucherie  sont  les  plus  nutritives  ;  crues  et  ha- 
chées, grillées  ou  rôties  saignantes,  elles  sont  plus 
faciles  à  digérer  que  cuites  ;  eu  fricassée,  elles  de- 
viennent d'une  digestion  difficile.  Le  jambon  est 
d'une  digestion  facile  et  figure  avec  raison  aux  dé- 
jeuners et  dîners.  La  volaille  et  les  poissons  sont 
moins  nutritifs,  mais  faciles  à  digérer.  En  géné- 
ral, le  grillage  est  préférable  à  la  friture. 

Le  bouillon,  surtout  concentré,  est  un  bon  ali- 
ment; il  convient  parfaitement  au  souper  des 
artistes  ;  il  est  réconfortant  après  la  fatigue  occa- 
sionnée par  la  parole  ou  le  chant.  On  le  prend 
chaud  ou  froid.  Il  peut  être  remplacé  par  \ejus  de 
viande,  qui  est  une  préparation  excellente  pour  les 
estomacs  faibles.  Le  bouillon  de  veau,  de  poulet,  de 
grenouilles  est  beaucoup  moins  nourrissant. 

En  Angleterre,  le  thé  de  bœuf  est  très-usité.  On 
le  prépare  en  enlevant  les  tendons,  les  os,  le  gras 
d'un  morceau  de  bœuf  ;  on  coupe  ensuite  la  chair 
en  très-petits  fragments,  on  verse  dessus  de  l'eau 
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bouillauLc,  on  laisse  infuser,  puis  on  décante  cl 
l'on  ajoute  du  sel. 

Parmi  les  chanteurs  allemands,  le  potage  de 
Jenny  Lincl  jouit  d'une  certaine  laveur.  C'est  un 
potage  au  sagou,  auquel  on  ajoute,  au  moment  où 
il  est  retiré  du  feu  pour  être  servi,  pour  un  litre, 
deux  jaunes  d'œufs  bien  mêlés  avec  un  quart  de 
crème,  une  demi-cuillerée  à  café  de  sucre  et,  si 
l'on  veut,  un  condiment. 

La  gélatine  est  peu  nutritive,  mais  se  digère  fa- 
cilement, surtout  en  petite  quantité;  elle  est  con- 
sidérée comme  substance  pectorale,  adoucissant 
les  voies  respiratoires  ;  au  même- litre  sont  re- 
commandés les  aliments  qui  renferment  de  la  géla- 
tine, telles  que  le  mou  de  veau,  les  huîtres  fraîches, 
les  escargots,  etc.  En  plus  grande  quantité,  ces 
aliments  dérangent  facilement  les  fonctions  diges- 
tives. 

Le  lait  est  une  excellente  nourriture  qui  con- 
vient à  la  plupart  des  estomacs  ;  cependant  il  est 
indigeste  pour  certaines  organisations,  chez  les- 
quelles il  provoque  des  pesanteurs  à  l'estomac,  la 
perte  de  l'appétit  et  la  diarrhée.  La  prépondérance 
-  des  substances  grasses  et  sucrées  sur  le  caséum  qui 
est  l'élément  nutritif,  fait  du  lait  un  aliment  csseu- 
liellcmcnt  respiratoire  ;  cette  qualité  est  portée  à 
son  plus  haut  degré  dans  le  beurre  et  surtout  dans 
le  petit  lait;  qui  sont  dépouillés  des  aliments  nutri- 
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lils.  Le  beurre  Ibndu  est  difficile  à  digérer.  Le  lait 
de  chèvre  est  le  plus  nourrissant  et  celui  d'iinesse 
le  plus  facile  à  digérer  ;  dans  ce  dernier,  les  élé- 
ments respiratoires  constituent  presque  le  qua- 
druple du  caséum. 

Les  fromages  acres,  salés,  fermentés  irritent 
passagèrement  la  gorge  et  excitent  la  soif  ;  il  faut 
s'en  abstenir  si,  peu  de  temps  après  leur  con- 
sommation, on  est  appelé  à  parler  ou  à  chanter 
longtemps.  Les  fromages  frais  n'offrent  pas  ces 
inconvénients. 

Tout  le  monde  sait  que  les  œu  fs  sont  très-nutri- 
tifs et  d'autant  plus  digestibles  que  le  blanc  d'œuf 
est  moins  caillé.  Quelques  artistes  ont  l'habitude 
d'avaler  un  jaune  d'œuf  cru,  lorsqu'ils  sentent  le 
larynx  fatigué  par  un  travail  assidu.  Les  substances 
huileuses  contenues.dans  le  jaune  expliquent  l'effet 
adoucissant  ;  mais  il  ne  faut  pas  oublier  que  l'on  a 
consommé  en  même  temps  une  substance  essen- 
tiellement nutritive. 

6.  Les  substances  du  règne  végétal  se  re- 
commandent, parce  que  les  éléments  respiratoires 
(fécules,  gommes,  sucres,  huiles), l'emportent  sur 
les  éléments  nutritifs  (fibrine,  albumine,  caséine 
végétales)  ;  mais  elles  renferment  aussi  des  élé- 
ments indigestes  (Ugneux,  cellulose)  et  du  muci- 
lage, qui  est  une  substance  pectorale. 

Parmi  les  céréales,  le  froment  est  la  plus  facile 
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à  digérer  ;  il  fournit  le  pain,  qui  est  un  aliment,  à 
la  fois  réparateur  et  respiratoire.  Les  pâtisseries 
sont  lourdes  et  indigestes.  Le  riz  et  le  mais  sont 
très-nutritifs.  Les  fécules,  le  sagou,  l'arrow-root,  le 
tapioca,  augmentent  le  pouvoir  nutritif  des  po- 
tages. 

La  pomme  de  terre  {patates,  ignames)  est  un 
excellent  aliment  respiratoire  et  qu'il  faut  associer 
aux  aliments  nutritifs,  pour  en  modérer  les  quali- 
tés nourrissantes  et  stimulantes. 

L'usage  des  champignons  doit  être  très-modé- 
ré ;  ils  sont  difficiles  à  digérer  à  cause  de  leurs 
fibres  très-denses. 

Le  degré  de  digestibilité  de  différents  légumes 
n'est  pas  en  rapport  avec  leur  pouvoir  nutritif.  On 
peut  dire  d'une  manière  générale,  que  peu  nutri- 
tifs ils  sont  faciles  cà  digérer  ;  leur  usage  est  essen- 
tiellement avantageux  dans  les  pays  chauds  et  dans 
l'été  de  nos  climats;  quelques-uns,  par  exemple, 
le  chou,  sont  d'une  digestion  difficile,  à  cause  de 
la  grande  quantité  de  fibres  végétales  qu'ils  renfer- 
ment, et  donnent  lieu  au  développement  de  gaz. 
Il  en  est  de  même  pour  les  légumineux  (haricots, 
lentilles,  pois,  fèves)  ;  parvenus  à  l'état  de  maturité 
l'enveloppe  est  essenliellemeut  rebelle  à  la  diges- 
tion. 

En  ce  qui  concerne  les  fruits,  nous  ferons  seu- 
lement remarquer  que  les  noix  excitent  facilement 
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la  toux,  parce  que  de  petits  fi'agmenls  viennent  se 
loger  dans  les  replis  voisins  du  larynx.  Les  oranges, 
les  citrons,  agissent  comme  les  acides,  dont  nous 
allons  parler. 

c.  Les  CONDIMENTS,  peu  digestibles  par  eux- 
mêmes,  mais  employés  pour  faciliter  la  digestion  des 
aliments,  n'agissent  pas  tous  de  la  même  manière 
sur  la  muqueuse  des  voix  respiratoires. 

Le  sucre  est  une  substance  essentiellement  res- 
piratoire ;  il  sert  à  fournir  du  carbone  à  la  com- 
bustion et  apaise  aussi  l'irritation  des  muqueuses; 
delà  l'usage  des  pastilles,  des  pâtes,  de  sirops,  etc; 
mais  il  a  l'inconvénient  d'exciter  la  soif  et  de  trou- 
bler, par  un  usage  prolongé,  les  fonctions  diges- 
tives. 

Le  sel  (chlorure  de  sodium)  est  un  condimicnt 
indispensable,  mais  en  trop  grande  quantité,  il  sti- 
mule trop  vivement  l'estomac  et  détermine  une  ir- 
ritation, parfois  seulement  légère  et  superficielle, 
des  muqueuses  delà  bouche  et  du  pharynx.  Il  pro- 
voque aussi  la  soif.  Les  matières  oléagineuses  et 
les  fécules  réclament  une  proportion  de  sel  plus 
considérable  que  les  autres  aliments. 

Parmi  les  acides  on  ne  fait  guère  usage  que  de 
l'acide  acétique,  qui  fait  partie  du  vinaigre,  et  de 
l'acide  citrique,  fourni  par  le  jus  de  citron;  en 
petite  quantité  ils  relèvent  le  goût  et  facilitent  la  dis- 
solution de  certains  mets  etdes  oléagineux  dansl'es- 
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tomac.  En  grande  quanLilc,  ils  troublent  ou  retar- 
dent la  digestion.  C'est  aussi  l'elfet  des  acides  purs 
qui  irritent  en  outre  l'arrière-bouche  et  peuvent 
exciter  la  toux;  cependant,  ce  résultat  est  beau- 
coup moins  fréquent  qu'on  ne  l'admet  générale- 
ment. 

Les  poivres,  très-usités  dans  les  pays  chauds, 
stimulent  les  forces  digestives  et  les  nombreuses 
muqueuses  du  pharynx. 

Les  huiles  essentielles  âcres,  fournies  par  la  can- 
nelle, la  girofle,  le  raifort,  la  moutarde,  etc.,  sti- 
mulent également  les  muqueuses  de  l'estomac,  de 
la  bouche,  du  pharynx  et  les  glandes  salivaires;  il 
survient  de  la  sécheresse  à  la  gorge  et  le  senti- 
ment de  la  soif.  Par  leur  abus,  l'irrilation  des  mu- 
queuses devient  permanente,  le  goût  se  perd  et  la 
salive  tarit. 

Le  tabac  à  fumer  exerce  une  action  générale  et 
une  action  locale.  Je  n'insisterai  pas  longtemps  sur 
la  première  bien  connue  ;  cependant  par  les  trou- 
bles qu'elle  a  occasionnée  dans  la  sauté  générale, 
l'exercice  de  la  voix  est  nécessairement  aussi  en- 
travé. Je  me  bornerai  seulement  à  rappeler  que 
l'iiction  générale  consiste  dans  un  léger  état  de  sti- 
mulation cérébral,  laquelle  une  fois  passée,  fait 
place  à  un  état  de  langueur  et  d'apathie  qui  force  de 
recommencer  à  fumer,  de  sorte  qu'une  partie  do  la 
vie  se  passe  dans  cette  série  d'alternatives  impé- 
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rieuses.  Le  fumeur  en  a  besoin  pour  stimuler  son 
nppétit,  pour  faciliter  ladigestion,  etc.,  maisbionlôt 
les  fonctions  tligestives  sont  troublées  ou  bien, 
il  se  déclarent  une  hébétude  et  torpeur  habituelles, 
des  tremblements  nerveux,  la  paralysie  progres- 
sive, des  accidents  du  côté  du  cœur,  des  sens,  etc., 
et  ils  se  déclarent  d'autant  plus  facilement  que  le 
sujet  est  plus  susceptible  et  que  l'absorption  du 
poison  contenu  dans  le  tabac,  de  la  nicotine,  s'opère 
plus  facilement  et  plus  abondamment.  C'est  ce  qui 
arrive  chez  les  personnes  qui  mâchent  le  bout  du 
cigare,  qui  fument  des  pipes  culottées,  imprégnées 
d'un  jus  acre,  qui  chiquent,  etc.  Ces  effets  sont 
moins  marqués  et  plus  lents  à  venir  lorsque  les 
tabacs,  comme  par  exemple  ceux  de  la  Turquie, 
contiennent  peu  de  nicotine.  D'autre  part,  cer- 
taines personnes  peuvent  supporter  des  doses 
funestes  à  d'autres. 

L'action  locale  est,  dans  l'immense  majorité  des 
cas,  très-nuisible  à  ceux  qui  font  un  usage  pro- 
fessionnel de  la  voix.  Il  existe  tantôt  de  pertes  abon- 
dantes de  salive,  tantôt  l'impossibilité  d'en  sécréter 
sans  avoir  recours  à  la  fumée  du  tabac.  Les  lèvres 
se  dessèchent  et  peuvent  devenir  le  siège  de  tu- 
meurs concroïdes  ;  des  aphthes  douloureuses  appa- 
l'aissent  dans  labouche,  sur  la  langue;  les  gencives 
deviennent  fongueuses.  Mais  c'est  surtout  l'arrière- 
gorge,  la  paroi  postérieure  du  pharynx,  qui  est 
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adcclée  :  elle  se  cong'cslionnc,  les  glandules  se  dé- 
veloppent el  constilucnl  ainsi  l'angine  granuleuse, 
ou  bien  elle  se  dessèche  et  acquiert  l'aspect  el  la 
dureté  du  parchemin  et  finit  par  s'exfolier.  C'est 
la  pharyngite  des  fumeurs.  L'émission  de  la  voix 
devient  douloureuse,  le  timbre  est  altéré.  L'ii'rita- 
tion  peut  se  propager  aux  amygdales,  à  la  luette, 
au  larynx,  aux  bronches,  et  amener  un  état  catar- 
rhale  de  cette  région. 

Ces  effets  se  manifestent  d'autan  t  plus  rapidement 
que  la  fumée  est  plus  brûlante.  La  seconde  moitié 
du  cigare  est  plus  nuisible  que  la  première,  la 
pipe  courte,  le  brûle-gueule,  plus  que  la  pipe 
longue  et  bien  plus  que  la  narguillé  dont  la  fumée 
estfroide.  La  fumée  de  la  cigarette  est  chargée  d'une 
poussière  charbonneuse,  qui  pénètre  danslelarpx 
et  détermine  promptement  des  accidents  fâcheux. 

Le  tabac  à  priser  active  la  sécrétion  nasale  et 
agit  quelquefois  comme  révulsif;  en  tombant  par 
les  narines  postérieures  dans  l'arrière-gorgc, 
quand  l'aspiration  est  trop  vive  ou  lorsqu'il  est  sec, 
il  y  produit  de  l'irritatiou. 

cl.  Veau  est  de  toutes  les  boissons  la  plus  na- 
turelle et  la  plus  hygiénique. 

Elle  doit  être  limpide,  tempérée  en  hiver,  fraîche  en  été, 
d'une  saveur  agréable,  exemple  de  maliores  organiques, 
conlcnir  une  cerlaine  quanlilé  d'air  ol  dissoudre  le  savon 
sans  grumeaux. 
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Elle  favorise  la  digeslion  et  par  conséquent  la 
respiration,  à  la  condition  que  l'on  n'en  prenne 
pas  une  trop  grande giifmiiie,  parce  qu'elle  fatigue 
alors  l'estomac  est  finit  par  amener  la  dyspepsie. 
L'eau  froide  glacée,  lorsque  la  peau  n'est  pas  cou- 
verte de  sueur,  est  un  stimulant  pour  l'estomac 
dont  il  ne  faut  pas  abuser.  Mais  lorsque  le  corps 
est  en  sueur,  l'eau  glacée  peut  amener  des  effets 
les  plus  funestes,  parmi  lesquels  nous  signalons 
les  inflammations  graves  et  facilement  mortelles 
de  l'appareil  respiratoire.  L'eau  chaude  esl  un  ex- 
cellent moyen  pour  provoquer  la  transpiration. 
L'eau  chargée  d'acide  carbonique,  artificielle  (si- 
phon) ou  naturelle  (Vais,  St-Galmier,  etc.),  tonifie 
faiblement  la  muqueuse  gastrique  et  stimule  lé- 
gèrement l'estomac. 

Les  boissons  fermenlées,  telles  qvLe\eseaux-de-  ' 
vie,  les  vins,  la  bière,  etc.,  exercent  une  action 
d'autant  plus  nuisible  sur  les  organes  de  la  yoh 
et  de  la  respiration,  qu'elles  renferment  une  plus 
grande  quantité  d'alcool. 

L'alcool  produit  une  stimulation  générale  du  système  ner- 
veux et  de  la  circulation  ,  augmente  momentanément  la 
température  du  corps  et  diminue  l'appétit  en  simulant  l'ali- 
mentation parla  réconfortation  qui  suit  soningestion.  Aussi 
les  buveurs  d'eau  ont-ils  besoin  d'une  plus  grande  quantité 
d'aliments  que  ceux  qui  font  usage  de  vin.  Des  expériences 
récentes  (par  MM.  Lallemand,  Perriii  et  Duroy)  ont  prouvé 
en  outre  que  l'alcool  est  porté  en  nature  dans  les  difTérenls 

0. 
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organes  cl  qu'il  est  éliminé  par  les  divers  organes  sécré- 
toires  sans  avoir  subi  d'alléralion.  Or,  l'alcool  porlé  direc- 
tement sur  les  muqueuses  produit  une  irritation  nianilesle 
et  un  état  inflammatoire. 

L'abus  des  alcooliques  détruit  non-seulement  la 
santé  générale  en  amenant  l'état  pathologique 
connu  sous  le'  nom  d'alcoolisme  qui  finit  par  la 
folie  et  dont  nous  n'avons  pas  à  nous  occuper 
ici,  mais  il  produit  aussi  une  inflammation  chro- 
nique et  permanente  du  pharynx  et  du  larynx.  La 
voix  rauque  et. couverte  des  ivrognes  est  connue  de 
tout  le  monde. 

L'infusion  des  grains  de  café  est  une  boisson 
tonique,  mais  aussi  stimulante.  J'ai  observé  que 
chez  les  personnes  sujettes  à  des  congestions  ha- 
bituelles dans  un  organe  déterminé,  ces  con- 
gestions sont  provoquées  et  entretenues  par 
l'usage  du  café.  J'ai  constaté  le  même  effet  pour 
les  affections  chroniques  du  pharynx. 

L'infusion  du  thé  noir  active  la  circulation, 
facilite  les  sécrétions  et  agit  comme  astringent  sur 
le  tube  digestif;  le  thé  vert  est  excitant.  Le  thé 
n'exerce  aucune  action  spéciale  sur  les  organes  de 
la  voix,  il  en  est  de  même  pour  le  chocolat. 

Les  boissons  acidulées  {limonades,  orangeade, 
sirop  de  groseille,  etc.),  n'ont  pas  d'inconvénients 
à  petites  doses;  suffisamment  diluées,  elles  sont 
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mémo  quelquefois  favorables,  on  rafraîchissant  les 
muqueuses  de  l'arrière-gorge. 

3.  Lorsqu'on  parle  ou  que  l'on  chante  d'une 
manière  suivie,  il  y  a  dépense  de  force  plus  con- 
sidérable que  pendant  le  silence.  La  quantité  des 
éléments  nutritifs  et  respiratoires  consommés  est 
par  conséquent  plus  grande. 

Une  alimentation  insuffisante  ralentit  considé- 
rablement la  respiration  et  affaiblit  la  voix  avec  la 
diminution  générale  des  forces.  Par  un  régime 
surabondant,  la  respiration  devient  difficile  et  l'on 
se  sent  oppressé. 

4.  L'activité  plusgrande  de  la  respiration,  dans 
l'exercice  prolongé  de  la  voix  produit  une  combus- 
tion plus  rapide.  Il  y  a  par  conséquent  consomma- 
tion plus  grande  des  éléments  dits  respiratoires, 
qui  font  partie  du  régime. 

L'ox'ygène  ,  renouvelé  plus  fréquemment  et  arrivant  en 
plus  grande  quantité  ,  se  combine  immédiatement  avec  le 
carbone  du  sang. 

Les  personnes  qui  font  un  usage  professionnel 
de  la  voix  ne  peuvent  pas  toujours  prendre  leurs 
repas  à  des  heures  fixes.  L'obligation  de  parler  en 
public  ou  de  monter  sur  la  scène  les  forcent  sou- 
vent de  déplacer  les  habitudes  journalières,  parce 
qu'on  ne  peut  ni  parler,  ni  chanter  pendant  la  di- 
gestion. Les  artistes  et  souvent  aussi  les  gens  du 
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monde  prennent  à  la  fin  de  la  soirée  une  collalion 
légère  ou  un  souper. 

Jennius,  de  la  Liberté,  raconte  queLa  Malibran  avait  l'ha- 
bitude de  souper  dans  sa  loge  une  demi-heure  avant  d'en- 
trer en  scène.  Elle  mangeait  en  costume  de  Dcsdemone  ou 
d'Arsace  des  côtelettes  de  mouton  qu'on  lui  montait  du  cafù 
Anglais,  et  qu'elle  arrosait  presque  invariablement  d'une 
demi-bouteille  de  sauterne.  Ce  repas  était  suivi  ordmai- 
rement  d'une  cigarette  que  la  célèbre  chanteuse  ne  jetait 
que  juste  au  moment  où  l'on  venait  l'avertir  de  descendre. 

M'"^  Dorus-Gras  mangeait,  dans  les  coulisses,  de  la  viande 
froide  qu'elle  apportait  dans  des  boites  de  fer-blanc,  au 
o-rand  désespoir  de  M.  Duponchel. 

—  Encore,  s'écriait  le  directeur  de  l'Opéra,  si  elle  man- 
geait dans  de  l'argent  ciselé  ! 

G.  Conseils  hygiéniques- 

i.  Préalablement  à  l'exercice  soutenu  de  la 
voix  on  donne  satisfaction  à  la  faim  et  a  la  soif, 
pour  que  ces  sensations  ne  deviennent  pénibles. 
Si  cette  précaution  a  été  négligée,  on  cherchera  du 
moins  à  tromper  les  tiraillements  de  l'estomac  et 
à  diminuer  l'ardeur  de  la  bouche.  Quelques  bou- 
chées de  pain,  par  exemple,  un  petit  morceau  de 
chocolat  peuvent  momentanément  apaiser  la  faim. 
On  fait  disparaître  la  soif,  en  se  gargarisant  avec 
de  l'eau  fraîche;  ce  moyen  est  bien  plus  efficace 
et  surtout  plus  hygiénique  que  l'ingurgitation  de 
boissons  diverses,  qui  chargent  l'estomac  sans 
profit,  détériorent  les  fonctions  digeslivcs  et  dont 
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riiabitude  dévient  finalement  un  besoin  impé- 
rieux, , 

S'il  est  impossible  de  se  gargariser,  lorsqu'on 
se  tmiivc  par  exemple  devant  un  auditoire,  on 
avalera  de  petites  gorgées  d'eau  froide,  que 
préalablement  on  laissera  séjourner  dans  l' arrière- 
gorge,  pour  rafraicbir  et  détendre  les  tissus  con- 
gestionnés et  irrités.  De  là  vient  l'usage  tradi- 
tiônnel,  chez  les  orateurs,  du  verre  d'eau  sucrée, 
que  quelques-uns  remplacent  par  d'autres  liquides 
par  exemple,  par  du  café,  etc.;  ces  boissons,  aussi 
bien  que  l'eau  fraîche,  ne  doivent  être  prises  que 
par  gorgées. 

L'exercice  soutenu  de  la  voix  est  également 
interdit  pendant  le  travail  de  la  digesUon.  On  peut 
bien,  à  la  fin  du  repas,  parler  ou  chanter,  avant 
que  le  travail  de  la  digestion  commence,  parce  que 
l'estomac  n'entrave  pas  encore  alors  la  contraction 
du  diaphragme  (p.  91);  cependant,  même  dans 
c:s  condilions,  il  est  préférable  quelc  repas  ne  soi 
ni  trop  prolongé,  ni  trop  copieux. 

Les  trou  bles  de  la  digesUon  réclament  fréquem- 
ment l'intervention  du  médecin;  cependant,  un 
régime  approprié  aux  facultés  digestives  indivi- 
duelles peut  le  plus  souvent  les  modifier,  diminuer 
ou  les  faire  disparaître.  Il  est  nécessaire  que  chacun 
étudie  et  connaisse  les  qualités  et  caprices  de  son 
propre  estomac. 
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On  emploie  les  amers  lorsque  la  digestion  esl  paresseuse, 
ou  l'appélil  diminué.  Je  fais  usage,  dans  ces  cas,  de  gouttes 
stomachiques,  composées  de  teintures  amères.  Le  dévelop- 
pement de  gaz  ,  qui  rendent  les  digestions  pénibles  et  dé- 
terminent des  renvois,  est  heureusement  combattu  par  le 
sous-nitrate  de  bismuth ,  à  la  dose  d'un  à  deux  grammes  à 
chaque  repas,  ou  par  le  charbon  végétal.  On  emploie  aussi 
l'eau  de  Vichy,  Te  hicarbonate  de  soude,  des  eaux  miné- 
rales acidulées  (Vais,  Saint-Galmier,  etc.) 

Il  faut  veiller  à  ce  que  les  fonctions  inteslinales 
s'accomplissent  librement,  et  combattre  la  constipa- 
tion habituelle  par  un  régime  doux,  végétal,  par 
l'usage  des  fruits,  de  compotes,  de  boissons 
aqueuses  en  abondance,  etc.,  mais  s'abstenir  de 
purgatifs  qui  rendent  plus  paresseux  les  intes- 
tins. 

2.  Le  choix  des  aliments  doit  être  fait  parmi 
ceux  dont  les  éléments  miiritifs  et  respirateurs 
sont  très-digestihles. 

Les  aliments  dont  la  dissolution  (chymification)  réclame 
un  long  et  pénible  travail  ,  entravent  le  mécanisme  de  la 
respiration  et  ne  répondent  pas  aux  besoins  incessants  de 
l'usure  exagérée  par  l'exercice  prolongé  de  la  voix.  Nous 
savons  que  la  digestibililé  dépend  de  la  nature  des  aliments 
(p.  88)  et  de  l'individualité  du  consommateur.  Chacun 
doit  étudier  les  facultés  de  son  estomac  et  s'y  conformer 
dans  le  choix  des  aliments  et  surtout  des  boissons. 


La  grande  activité  de  la  respiration,  qui  amène 
une  combustion  plus  rapide,  réclaïuo  la  consom- 
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mation  d'une  quanlité  suffisante  d'aliments  respi- 
ratoires, qui  subissent  facilement  et  rapidement 
les  transformations  voulues  ;  tels  sont,  par  exem- 
ple, les  gommes,  les  sucres,  les  fécules,  les  huiles, 
les  matières  grasses,  etc. ,  qui  doivent  chez  les  per- 
sonnes vouées  à  la  carrière  vocale  occuper  une 
place  plus  large  que  chez  tout  le  monde.  Après 
avoir  chanté  ou  parlé,  on  prend  avec  plaisir  un 
verre  d'eau  sucrée  ou  gommeuse.  Des  chanteurs 
font  usage  avantageusement  de  l'huile  de  foie  de 
morue,  pour  aider  le  travail  respiratoire. 

Un  supplément  d'aliments  nutritifs  n'est 
exigé  que  lorsqu'il  y  a  eu  en  même  temps  fatigue 
corporelle. 

3.  L'exercice  du  chant  ou  de  la  parole  exige 
aussi,  par  suite  de  la  dépense  plus  considérable 
de  force,  une  réparation  plus  considérable  par  la 
quantité  des  aliments. 

Dans  Téchelle  animale ,  nous  voyons  l'allmentatiôn  pi'ô-' 
portionnée  à  la  respiration.  Les  reptiles  et  les  animaux 
hivernants,  dont  les  mouvements  respiratoires  sont  rares  et 
si  peu  profonds  qu'ils  sont  à  peine  susceptibles  ,  peuvent 
jeûner  longtemps,  tandis  que  les  oiseaux,  dont  les  organes 
respiratoires  sont  très  actifs,  succombent  bientôt  à  la  faim. 
Or,  l'oralcur  et  le  chanteur  fonctionnent  ,  pour  ainsi  dire, 
au  point  de  vue  de  la  respiration  ,  comme  un  oiseau  ;  sa 
iiourntiirc,  par  conséquent ,  doit  ôtre  aussi  plus  abondante 
que  celle  de  l'ilorame  de  cabinet,  livré  à  un  travail  sileu^ 
cieux. 
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La  qiiantilc  des  alimenls  iiul.rilifs  sera  propor- 
tionnée, suivant  l'individualité,  à  la  fatigue  cor- 
porelle simultanée  à  rexcrcice  de  la  voix,  celle 
des  aliments  respiratoires  à  la  durée  de  l'émission 
de  la  voix. 

k.  Le  chanteur  et  l'orateur  doivent  faire  usage, 
aussi  bien  que  tout  autre  individu,  du 
mixte.  Une  alimentation  composée  de  substances 
essentiellement  nutritives,  de  viande  par  exemple, 
à  l'exclusion  de  légumes,  leur  serait  bien  plus  nui- 
sible qu'à  tout  autre  individu.  Les  détails  donnes 
précédemment  expliquent  suffisamment  cette  règle 
hygiénique  (v.  p.  92,  103). 

Le  dîner  doit  avoir  lieu  quelques  heures  avant 
que  l'on  tienne  un  discours  ou  que  l'on  chante. 
L'émission  de  la  voix  serait  entravée  et  pénible 
pendant  la  digestion  (p.  91). 

Le  souper  doit  être  léger,  avec  peu  de  viande. 
Un  souper  copieux  rend  le  sommeil  pénible  et  la 
gestion  difficile.  11  est  très-hygiénique  de  consom- 
mer une  quantité  égale  d'aliments  au  second  de- 
jeûner  et  au  dîner. 


CHAPITRE  III 


MOUVEMENTS 

A.  Anatomie  et  physiologie.  ■ 

1.  Les  mouvemeDts  du  corps  sont  nombreux  et 
variés  ;  les  plus  étendus  sont  les  mouvements  de 
totalité  ou  de  locomotion,  tels  que  la  marche,  la 
course,  le  vol,  la  natation;  d'autres  sont  partiels: 
mouvements  des  bras,  des  jambes,  ceux  de  la  cage 
thoracique  et  du  diaphragme  pendant  la  respira- 
lion,  des  muscles  du  larynx  pendant  la  phona- 
tion, etc.  Un  ensemble  de  mouvements  simulta- 
nés et  associés  est  appelé  exercice. 

2.  Les  agents  actifs  de  ces  mouvements  sont  les 
muscles. 

Les  muscles  sont  des  organes  mous,  colores  en  rou^e 
(l'apparence  fibreuse  et  destinés  à  effectuer  les  mouvements' 
lis  constituent  la  chair  et  produisent,  surtout  aux  membres' 
le  volume  et  la  forme  des  parties;  soumis  à  la  volonté,  on 
les  appelle  muscles  volontaires.  Il  existe  encore  d'autres 
muscles,  à  l'uilérieur  des  bronches,  des  intestins,"etc.,  dont 
les  mouvements  sont  involontaires. 

Ils  sont  conlmctiles,  c'est-à-dire  leurs  extré- 
mités se  rapprochent  et  leur  longueur  diminue; 
il  en  résulte  le  déplacement,  le  mouvement  des 

7 


110  MANUEL  DE  L'HYGIÈNE  DE  LA  VOIX.. 

OS  mobiles  et  articulés,  sur  lesquels  les  muscles 
sont  fixés.  En  se  contractant,  les  muscles  agissent 
sur  les  os,  comme  sur  des  leviers. 

La  contraction  s'opère,  sous  l'influence  de  la  volonté,  par 
le  raccourcissement  de  la  fibre  ;  elle  provoque  une  aug- 
mentation d'épaisseur  et  de  température  du  muscle. 

3.  Les  muscles  possèdent  aussi  la  propriété  de 
la  tonicité,  qui  les  maintient  dans  un  état  de  ten- 
sion particulière  et  se  trouve  en  rapport  intime 
avecle  système  nerveux.  C'est  la  force  tonique  qui 
s'épuise  par  l'exercice  exagéré  et  détermine  la  fa- 
tigue, 

B.  Rapports  avec  la  voix. 
l.Tout  le  monde  sait  que  l'exercice  modéré 
des  muscles  du  tronc  et  des  membres  est  utile  et 
même  nécessaire  à  la  santé  générale,  en  favorisant 
la  digestion  et  la  nutrition.  Les  organes  de  la  res- 
piration en  profitent,  soit  à  cause  de  la  vigueur 
générale  du  corps,  soit  par  l'accroissement  des 
fonctions  respiratoires,  déterminé  par  l'accelera- 
tion  du  mouvement  circulatoire -et  par  la  produc- 
tion plus  grande  de  carbone  dans  les  tissus. 

Si  l'on  répète  habituellement  les  mêmes  mouvements 
coordonnés,  on  voit  se  développer  dans  la  partie  qm  les 
une  plus  grande  perfection  d'action,  un  surcroît 
«11^0^^.,  ^e^densitéetdene.^;^C.s.^ 
mie  les  bras  d-îs  boulangers  acquièrent  bientôt  un  dc^Llop 
Jo^ml^  reLrouame.S  un  nombre  considérable  démuselés 
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est  mis  en  mouvement  par  un  exercice  général,  la  circu- 
laliou  est  augmentée  et  avec  elle  la  respiration  et  la  com- 
bustion (lu  carbone;  la  température  générale  du  corps 
s'accroît  ;  la  consommation  d'aliments  réparateurs  et  d'ali- 
ments respirateurs  devient  plus  grande  ;  la  perspiration 
cutanée  s'est  accrue.  Ces  résultats  sont  proportionnels  à 
l'intensité  de  la  contraction,  à  sa  durée  et  à  son  étendue. 
L'exercice  rend  la  nutrition  plus  parfaite  dans  tous  les  or- 
ganes de  l'économie. 

Toute  espèce  de  mouvements  combinés  n'aura  pas  la 
même  influence  sur  les  fonctions  organiques.  La  marche 
ou  la  promenade  à  pied  est  l'exercice  le  plus  avantageux 
aux  organes  de  la  respiration,  surtout  la  marclie  en  plaine, 
bien  plus  que  le  saut,  la  course,  la  chasse,  la  dame,  etc. 
h'escrime ,  surtout  en  exerçant  alternativement  les  deux 
côtés,  est  très-utile  au  développement  des  muscles  du  tho- 
rax, sans  parler  des  autres  avantages  qu'il  donne  ,  tels  que 
la  souplesse,  la  grâce,  etc.  La  natation  est  également  un 
exercice  très-favorable  au  développement  et  à  l'ampliation 
de  la  cavité  thoracique  ;  il  donne  du  ton  et  de  l'énergie 
aux  muscles  intéressés.  L'action  de  ramer  développe  d'une 
manière  très-avantageuse  l'ampleur  de  la  poitrine  et  la 
force  musculaire  des  bras.  La  gymnastique  se  compose 
d'une  série  d'exercices  variés  et  des  plus  salutaires  ;  ceux 
qui  intéressent  les  organes  de  la  respiration  sont  relatifs 
aux  membres  supérieurs  qui  prennent  des  attitudes  diverses 
ou  soutiennent  ou  soulèvent  le  corps,  puis  les  mouvements 
de  la  tète  et  du  corps,  etc.  La  station  est  un  exercice  fati- 
gant et  qui  amène  rapidement  la  courbature  des  membres 
inférieurs. 

L'exercice  professionnel  de  la  voix  donne  un  dé- 
veloppement et  une  vigueur  plus  grande  aux 
muscles  du  thorax  et  du  larynx.  (Voy.  chap.  des 
P  7^0  fessions.) 
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2.  L'exercice  exagéré  des  muscles  du  tronc  et 
des  membres  détermine  d'abord  une  courbature, 
puis  de  la  fatigue  par  une  dépense  trop  considé- 
rable de  la- force  nerveuse  et  finalement  un  épui- 
sement qui  favorise  la  production  d'étals  morbides 
de  diverse  nature,  de  l'amaigrissement,  etc.  La 
fibre  musculaire  elle-même  s'atrophie. 

Aux  mouvements  exagérés  appartient  l'effort, 
pendant  lequel  ou  suspend  l'expiration  par  une 
occlusion  complète  de  'la  glotte  (p.  34),  pour 
donner  au  bras  un  point  d'appui  sur  la  cage  tho- 
racique  rendue  immobile,  ou  pour  serrer  les  in- 
testins par  la  contraction  des  muscles  abdominaux 
contre  le  diaphragme.  La  voix  devient  un  cri  inar- 
ticulé, comme,  par  exemple,  le  geindre  des  bou- 
langers. 

L'efforl  a  lieu  toutes  les  fois  que  la  résistance  offerle  par 
l'obstacle  est  trop  grand  ou  lorsque  les  forces  diminuent, 
par  exemple  chez  un  malade,  un  convalescent,  kn  moment 
de  l'effort,  la  circulation  pulmonaire  £st  considérablement 
gênée  la  respiration  elle-même  étant  entravée  (p.  16). 
Le  sans  ne  peut  circuler  dans  les  vaisseaux  capillaires  des 
poumons;  il  s'accumule  dans  le  cœur,  puis  dans  les  veines 
de  la  tête,  du  cou,  de  la  face,  elc.  Le  son  qui  se  fraye  pas- 
sage à  travers  la  glotte  resserrée  n'est  qu  un  en. 

Nous  avons  déjà  parlé  des  conséquences  des 
exercices  exagérés  des  organes  de  la  vois,  en  nous 
occupant  de  la  fatigue  de  la  voix.  ^ 

3.  Vexercice  insuffisant  longtemps  prolonge 
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finit  par  faire  perdre  aux  muscles  leurs  propriétés 
vitales  ;  la  nutrition  s'arrête,  le  pouvoir  contractile 
se  perd.  Ceci  s'observe  aussibienpour  les  muscles 
du  tronc  et  des  membres  que  pour  ceux  du  thorax 
et  du  larynx.  Les  artistes,  qui  depuis  un  temps 
plus  ou  moins  long  ont  cessé  de  chanter,  s'aper- 
çoivent que  leur  voix  se  perd  peu  à  peu,  pour  dis- 
paraître finalement  ;  c'est  que  les  muscles  intrin- 
sèques du  larynx  ont  perdu  le  pouvoir  d'exécuter 
les  mouvements  voulus. 

4.  Les  muscles  en  général,  et  en  particulier  ceux 
des  organes  de  la  voix,  peuvent  être  troublés  dans 
leurs  fonctions  par  des  spasmes  ou  des  paralysies  ; 
il  peut  exister  aussi  une  perversion  profonde  dans 
la  mobilité,  d'où  résulte,  pour  la  parole,  le  bre- 
douillement,  le  grasseyement,  le  bégayement,  elc. 
Ces  4nodifications  appartiennent  au  domaine  de 
pathologie  (p.  67). 

C.  Conseils  hygiéniques. 

L'exercice  modéré  des  muscles  du  thoi'ax  et 
des  membres  supérieurs  contribue  d'une  manière 
puissante  au  développement  des  organes  de  la 
respiration;  per  exemple  l'escrime,  la  natation, 
la  gymnastique  des  bras  et  du  tronc,  tandis  que 
la  course,  la  danse,  ne  sont  pas  favorables  ou 
sont  même  nuisibles.  L'exercice  modéré  des 
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muscles  du  larynx  esl  la  règle  rondamcntalc  du 
chant  ;  nous  avons  exposé  dans  la  première  partie 
les  conseils  relatifs  à  ce  sujet. 

L'attitude  mérite  une  attention  particulière. 

Quelle  que  soit  la  position  que  l'on  prenne  en  parlant,  que 
l'on  soit  debout  ou  assis,  on  doit  éviter  d'agiter  les  jambes, 
mais  seulement  se  servir  des  bras  et  des  épaules  pour  don- 
ner aux  gestes  expressifs  subordonnés  à  l'idée  exprimée 
l'animation  nécessaire  à  la  parole.  Ces  mouvements  con- 
tribuent à  faire  sortir  le  son  avec  plus  d'énergie.  U  faut 
que  l'orateur  ou  le  chanteur  conserve  à  sa  physionomie 
toute  liberté  de  mouvement,  pour  exprimer  les  nuances 
diverses  de  sentiments  et  qu'aucune  habitude  fâcheuse  ne 
gêne  cette  faculté.  Aussi  l'élève  fera-t-il  bien  ,  pendant  ses 
études,  de  se  placer  devant  une  glace  afin  de  surveiller  ses 
gestes,  sa  physionomie,  son  attitude  en  un  mot. 
"  On  conseille  généralement  de  tenir  la  tête  droite  ,  mais 
sans  effort,  et  d'avancer  la  poitrine,  en  effaçant  les  épaules. 
Il  faut  éviter,  en  chantant  ou  en  parlant,  de  courber  le 
thorax  en  avant,  d'où  résulte  une  compression  des  intestms 
et  par  conséquent  un  obstacle  au  fonctionnement  du  dia- 
phragme. 

2.  Nous  avons  donné  précédemment  les  conseils 
que  réclame  Vabus  ou  le  mauvais  emploi  de  l'exer- 
cice de  la  voix,  quand  nous  avons  parlé  delà  fatigue. 

3.  Tous  les  artistes  savent  qu'après  un  rqws  forcé 
de  quelques  semaines  ou  même  de  quelquesjours 
seulement,  le  larynx  a  besoin  d'exercices  répétés, 
c'est-à-dire  de  contractions  répétées  des  muscles 
du  larynx,  pour  rendre  à  ces  derniers  leur  con- 
tractilité  et  leur  force.  C'est  identique  avec  ce  qui 
se  passe  chez  les  pianistes,  les  danseuses,  etc. 


CHAPITRE  IV 

TRANSPIRATION  CUTANÉE 

A.  Anatomie  et  •physiologie. 

\.  La  peau  est  le  tégument  externe  qui  enveloppe 
et  protège  toute  la  surface  du  corps  et  se  conti- 
nue avec  les  muqueuses  au  niveau  des  ouvertures 
naturelles  (bouche,  nez,  yeux,  etc.). 

La  peau  se  compose  de  deux  couches  :  l'épiderme  et  le 
derme.  La  première  est  formée  par  des  cellules,  dont  les 
superficielles  sont  aplaties  et  desséchées,  les,  profondes 
molles  ;  elle  repose  sur  le  derme,  qui  est  fibro-élasUque, 
pourvue  de  papilles,  qui  sont  les  organes  du  toucher,  et  de 
glandes  sudoripares,  dont  la  fonction  est  de  sécréter  la 
sueur.  On  trouve  en  outre  dans  la  peau  des  follicules  qui 
donnent  naissance  aux  poils  et  aux  cheveux;  puis  des 
glandes  sébacées  qui  sécrètent  un  enduit  gras  appelé 
séhim. 

2.  La  peau  mpire  comme  les  poumons,  toute- 
fois la  quantité  de  l'acide»  carbonique  exhalé 
et  celle  de  l'oxygène  absorbé  sont  plus  pe- 
tites, tandis  que  la  quantité  de  vapeur  d'eau  qui 
s'échappe,  soit  par  évaporalion  ciUanée,  soit 
par  la  sueur,  est  de  beaucoup  plus  considérable.. 
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1/cvaporatiou  est  continue  et  se  déroiie  à  la  vue  ;  aussi 
l'a-t-on  désignée  sous  le  nom  de  transpiration  insensible. 
La  quantité  d'eau  évaporée  est  en  moyenne  d'un  kilog.  en 
vingt-quatre  heures,  c'est-à-dire  le  double  de  l'eau  évaporée 
par  les  poumons  ;  elle  est  plus  considérable  par  un  temps 
sec  que  lorsque  l'atraosplière  est  chargée  de  vapeurs  d'eau. 
Si  la  température  extérieure  est  voisine  de  celle  du  corps 
ou  lorsqu'on  a  fait  une  course  rapide,  etc.,  les  glandes  su- 
doriiiques  entrent  en  action  et  sécrètent  une  humeur  ap- 
pelée sueur,  dont  la  quantité  peut  être  celle  de 200 grammes 
en  une  heure. 


B.  Rapports  avec  la  voix. 

Le  froid  diminue  l'aclivité  de  la  peau  ;  si  eu 
outre  l'air  froid  est  saturé  de  vapeur  d'eau,  on 
voit  réduit  au  minimum  le  produit  de  l'exhalation 
cutanée.  Par  suite  de  cette  réduction,  l'exhalation 
pulmonaire  est  augmentée,  ce  qui  entraîne  la 
congestion  des  muqueuses  pulmonaires.  Dans 
l'état  parfait  de  santé  cet  accroissement  physiolo- 
gique n'a  point  d'inconvénient  ou  rend  seulement 
l'appareil  rcspii^atoire  un  peu  plus  impressionnable. 

Mais  ce  résultat  est  plein  de  périls  pour  les  per- 
sonnes prédisposées  aux  bronchites  ou  aux  la- 
ryngites. 

La  suppression  brusque  d'une  transpiration 
abondante  produit  les  mômes  effets  que  le  froid 
par  l'évaporation  rapide  de  la  sueur  ;  on  voit  sur- 
venir, même  chez  les  individus  très-sains,  diverses 
inflammations  de  la  muqueuse  des  organes  de  la 
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voix  et  de  la  rcspii'alion,  sans  parler  des  rhuma- 
lismes,  des  névralgies,  etc. 

C'est  pour  remédier  à  ces  conséquences  et  pour 
porter  au  maximum  l'activité  sécrétoirc  de  la  peau 
que  l'on  fait  usage  de  vêtements  et  de  bains  qui 
modifient  l'exhalation  cutanée;  Celle-ci  est  égale- 
ment influencée  parles  cosmétiques. 

1.  Les  VÊTEMENTS  sout  destiués  à  garantir  la 
surface  du  corps,  en  modifiant  les  influences  nom- 
breuses du  monde  externe,  auxquelles  elle  est  ex- 
posée. 

Les  matières  employées  pour  la  confection  des 
vêtements  sont  des  substances  animales  ou  végé- 
tales; elles  ne  se  comportent  pas  toutes  de  la  même 
manière  à  l'égard  de  la  chaleur  et  de  la  transpira- 
tion cutanée. 

Les  unes  prennent  la  chaleur  et  la  perdent  rapidement, 
les  autres  avec  lenteur  ;  les  premières  sont  appelées  bons 
conducteurs  ,  les  secondes  mauvais  conducteurs  ;  ces  der- 
niers conservent  par  conséquent  la  chaleur  du  corps  et 
garantissent  du  froid.  Les  vêtements  de  laine  blanche, 
faits  avec  une  étoffe  souple,  moelleuse,  légère  et  en  même 
temps  épaisse,  contenant  beaucoup  d'air  dans  ses  mailles, 
préservent  le  mieux  du  refroidissement.  Cette  qualité  est 
encore  augmentée  par  la  propriété  que  possède  la  laine  de 
soustraire  au  corps  une  quantité  notable  de  liquide  sans 
évaporation  rapide,  ce  qui  produirait  un  refroidissement 
brusque. 

Les  vêtements  permettent,  suivant  leur  perméabilité  plus 
ou  moins  parfaite,  à  la  vapeur  d'eau  exhalée  par  la  peau 

7. 
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(le  s'écliapper  insensiblement  par  les  pores  de  leurs  tissus. 
Le  cuir  est  moins  facilement  perméable  que  les  tissus  de 
fil,  de  soie,  do  colon,  do  laine;  les  vêlements  imperméables 
s'opposent  à  l'évaponilion  des  produits  de  la  transpiration 
cutanée. 

2.  Les  BAINS  débarrassent  la  peau  des  impu- 
retés qui  ont  pu  s'y  accumuler  et  entraver  la  res- 
piration cutanée  ;  ils  agissent  en  outre  sur  celte 
exhalation  suivant  leur  température. 

Les  bains  tièdes,  de  30»  à  32°  ne  produisent 
aucun  effet  parliculier  sur  l'exhalation.' 

A  une  température  plus  élevée,  c'est-à-dire 
dans  un  bain  chaud,  le  pouls  s'accélère,  les  mou- 
vements respiratoires  sont  plus  précipités,  l'exlia- 
lation  pulmonaire  augmente. 

Les  bains  d'étuve  sèche  élèvent  au  maximum  les 
exhalations  pulmonaire  et  cutanée,  l'air  étant  sec. 
On  supporte  moins  longtemps  les  bains  de  vapeur 
simples  ou  chargés  de  substances  volatiles  miné- 
rales ou  végétales,  parce  que  l'air  est  déjà  saturé 
de  vapeur. 

Les  bains  russes,  dans  lesquels  le  corps  échauffé 
d'abord,  ensuite  refroidi,  est  réchauffé  de  nou- 
veau par  des  frictions  ou  une  nouvelle  élévation  de 
température,  stimulent  et  modèrent  les  exhalations 
pulmonaire  cl  cutanée. 

Les  bains  frais  de  28"  à  29"  sont  débilitants  et 
diminuent  la  transpiration  cutanée. 
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Dans  les  bains  froids,  de  20°  à  25",  la  peau  se 
contracte  et  se  refroidit  ;  la  transpiration  cutanée 
diminue  considérablement.  Lorsque  l'action  de 
l'eau  froide  est  trop  prolongée,  il  survient  un  trem- 
blement musculaire  et  le  sang  congestionne  les 
parties  internes.  Si  les  effets  du  froid  n'ont  pas  été 
trop  longtemps  prolongés,  la  réaction  s'établit,  la 
peau  se  réchauffe,  les  congestions  se  dissipent, 
d'autant  plus  facilement  que  des  mouvements 
exécutés  dans  l'eau,  et  surtout  la  natation,  y  ont 
contribué.  Les  bains  froids  sont  toniques,  forti- 
fient l'organisme  et  rendent  la  peau  beaucoup 
moins  impressionnable  aux  variations  de  tem- 
pérature. 

•  Les  ablutions,  affusions  d'eau  froide,  le  drap 
mouillé  (voy.  Formulaire),  agissent  dans  le  même 
sens  que  les  bains  froids.  Lorsque  le  corps  en  sueur 
vient  en  contact  avec  l'eau  froide,  le  refoule- 
ment interne  du  sang  est  instantané;  il  faut  alors 
provoquer  immédiatement,  par  la  chaleur,  pardes 
frictions,  etc.,  une  réaction  énergique,  si  l'on  veut 
éviter  des  affections  inflammatoires  des  organes 
internes,  des  poumons,  des  bronches,  etc. 

Les  bains  de  mer  agissent,  en  dehors  de  leur 
température,  par  le  mouvement  des  vagues,  ainsi 
que  par  les  sels  contenus  dans  l'eau  ;  ils  provo- 
quent une  stimulation  cutanée  énergique. 

3.  Les  COSMÉTIQUES  sont  des  substances  des- 
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tinées  à  agir  sur  la  peau  ou  ses  dépendances,  à 
savoir  le  système  pileux  et  les  dcnls,  dans  le  but 
de  leur  conserver  leurs  qualités  ou  de  remédier 
aux  altérations  qui  surviennentaccidcntcllcmentou 
par  les  progrès  de  l'âge.  Ils  diffèrent  suivant  les 
parties  du  corps  sur  lesquelles  on  les  applique. 
Les  cosmétiques  qui  intéressent  l'hygiène  de  la 
voix  sont  ceux  qui  favorisent  l'exhalation  cutanée 
en  débarrassant,  comme  les  savons,  la  peau  de  sa- 
letés amassées,  ou  en  entretenant,  comme  le  font  les 
huiles  et  les  pommades,  sa  souplesse  et  sa  finesse. 

Nous  mentionnons  ici  aussi  quelques  autres  cosmétiques, 
souvent  employés  par  les  artistes. 

Les  graisses,  pures  ou  aromatisées,  servent  à  peu  près- 
aux  mêmes  usages  que  les  huiles  ;  elles  forment  la  base  de 
différentes^jommfli/es.  Les  mucilages,  incorporés  à  l'axonge, 
constituent  les  pommades  émollientes  qui  adoucissent  la 
peau,  l'assouplissent  et  la  préservent  de  l'action  de  l'an-. 
Cependant  les  graisses  ne  tardent  pas  à  rancir,  à  irriter  la 
peau  et  à  déterminer  des  affections  de  la  peau  souvent 
graves  et  rebelles  ;  aussi  les  huiles  (d'amandes  douces  , 
d'olive,  etc.)  sont-elles  préférables. 

Les  savons,  durs  ou  mous  (crèmes),  nettoient  la  peau  eu 
enlevant  les  substances  étrangères  qui  la  souillent  et  favo- 
risent ainsi  l'exhalation  pulmonaire  ;  ils  ne  doivent  pas 
irriter  la  peau. 

Les  eaux  cosmétiques  (eau  de  Cologne,  eau  de  Portugal, 
etc.),  stimulent  et  activent  doucement  les  fonctions  de  la 
peau.  D'autres  sont  destinées  à  calmer  les  irritations  de  la 
peau  et  les  démangeaisons  ;  ou  les  prépare  le  plus  sou- 
vent avec  de  Vacide  acétique  (vinaigre)  et  des  végétaux 
odorants,  par  infusion  ,  macération  ou  distillation.  La  pre- 
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paration  que  j'ai  employée  avec  le  meilleur  succès  est 
la  lotion  épidermique. 

Le  tannin  et  les  sulDstances  qui  en  contiennent  (noix  de 
galle,  feuilles  de  noyer,  de  myrte,  de  roses,  etc.),  sous 
forme  de  poudre,  souvent  imbibées  de  vinaigre  aromati- 
que, en  sachets  ou  pommades,  donnent  à  la  peau  du  ton  et 
de  la  fermeté. 

Les  principales  matières  colorantes  sont  rouges  :  ce  sont 
le  carmin ,  le  cartharae  (rouge  d'Espagne)  et  l'orcanette  ,. 
mélangés  à  du  talc  de  Venise  ,  réduits  en  poudre  impal- 
pable et  employés  en  poudre,  en  solution  gommeuse  ou  en 
pommade.  Leur  usage  trop  fréquemment  répété  rend  la 
peau  rongeuse  et  en  altère  la  souplesse  et  la  douceur. 

On  emploie  des  poudres,  telles  que  la  fécule  et  l'amidon 
aromatisés ,  la  poudre  de  riz  ,  comme  absorbants  de  la  sé- 
crétion trop  abondante  des  aisselles  et  des  aines.  La  poudre 
d'iris  est  trop  excitante.  La  pâte  d'amandes  en  poudre  faci- 
lite l'enlèvement  des  matières  grasses  de  la  peau. 

Une  excellente  poudre  dentifrice  consiste  en  un  mélange 
et  par  parties  égales  de  poudre  de  quinquina  et  de  char- 
bon pulvérisé. 

La  plupart  des  cosmétiques  préparés  avec  des  sub- 
stances minérales  altèrent  le  tissu  de  la  peau  sur  laquelle 
ils  sont  appliqués  ;  absorbés  par  le  tégument ,  ils  peuvent 
déterminer  des  accidents  parfois  forts  graves.  Parmi  ces 
cosmétiques,  nous  rangeons  le  rouge  préparé  avec  dn  ver- 
millon (mercure)  ,  les  eaux  qui  teignent  les  cheveux  par  le 
nitrate  d'argent,  le  blanc  fait  avec  la  céruse  (carbonate  de 
plomb) ,  diverses  préparations  de  plomb  pour  donner  aux 
cl  evcux  une  couleur  noire,  les  poudres  épilatoires  faites 
avec  de  l'arsenic,  etc.  Les  fards  blancs,  dans  la  composition 
desquels  entre  l'oxyde  de  zinc  ou  le  sous-nitrate  de  bis- 
muth, ne  sont  pas  toxiques,  mais  leur  usage  prolongé  irrite 
la  peau,  la  rend  plus  dure  et  quelquefois  y  fait  développer 
des  aflections  spéciales. 
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G.  Conseils  hygiéniques. 

L'hygiène  de  la  peau,  par  rapport  aux  organes 
de  la  voix,  doit  avoir  pour  but  de  favoriser  la  res- 
piration et  l'exhalation  cutanées  normales  et  de 
rendre  la  peau  moins  susceptible  aux  refroidisse- 
ments. La  première  condition  est  remplie  par  les 
vêtements  et  les  bains  chauds,  la  seconde  par  l'eau 
froide. 

1 .  Les  VÊTEMENTS  doivcut  conserver  la  chaleur 
du  corps  et  favoriser  l'évaporation  lente  et  insen- 
sible de  la  transpiration  cutanée.  Les  tissus  qui 
permettent  une  évaporation  brusque  et  rapide  de 
la  transpiration  exposent  au  refroidissement.  Les 
vêtements  imperméables,  dont  nous  nous  couvrons 
par  exemple  pour  nous  garantir  contre  la  pluie, 
ont  le  grave  inconvénient  de  condenser  la  transpi- 
ration à  leur  paroi  interne  et  d'entretenir  autour 
du  corps  une  humidité  que  l'abaissement  de  la 
température  peut  rendre  fort  dangereuse.  Les 
tissus  qui  pompent  l'humidité  et  se  dessèchent  len- 
tement, comme  par  exemple  la  laine,  la  flanelle, 
peuvent  donc  être  recommandés,  surtout  si  la  peau 
est  exposée  au  refroidissement. 

a.  Les  jeunes  gens  en  général  sont  peu 
sensibles  à  l'abaissement  de  la  température  ;  ils 
ont  toujours  chaud.  Aussi  des  vêtements  plus  lé- 
gers leur  conviennent-ils  mieux  qu'aux  vieillards. 
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qui  ont  toujours  froid.  Dans  l'âge  adulte,  les  vê- 
tements sont  en  rapport  avec  les  habitudes  prises. 

b.  Le  SEXE  modifie  profondément  l'emploi  des 
tissus  et  la  forme  des  vêtements.  La  femme  résiste 
moins  au  froid  ;  il  est  nécessaire  de  couvrir  les  pe- 
tites filles  de  vêtements  plus  chauds;  les  femmes 
âgées  ont  souvent  recours  à  l'usage  de  chaufifrettes, 
cependant,  à  l'âge  adulte,  l'empire  de  la  mode  fait 
disparaître  cette  différence  et  les  femmes  parais- 
sent, dans  les  soirées,  poitrine  et  bras  tout  nus  ; 
des  précautions  sérieuses  doivent  être  prises,  dans 
ce  cas,  contre  le  refroidissement  par  l'emploi  de 
vêtements  chauds  et  légers,  serrés  sur  les  épaules 
(voy.  Refroidissement). 

Le  corset  n'est  usité  que  chez  les  femmes  ;  son 
emploi  a  été  très-vivement  critiqué  et  même  pro- 
scrit. Le  corset,  pour  ne  pas  être  nuisible,  ne  doit 
pas  comprimer,  mais  seulement  contenir  et  sou- 
.  tenir;  il  doit  permettre  la  liberté  des  mouvements 
à  la  base  du  thorax  et  n'empêcher  en  rien  la  plé- 
nitude delà  respiration  ;  il  doit  être  par  conséquent 
souple  et  principalement  garni  de  baleines.  S'il 
comprime  la  base  du  thorax,  les  fonctions  du  foie, 
de  l'estomac  et  du  cœur  sont  gênées,  de  môme  que 
le  libre  jeu  des  poumons  ;  le  type  abdominal  de  la 
respiration  devient  impossible,  les  cavités  de  la 
poitrine  et  de  l'abdomen  sont  réduites,  l'émission 
de  la  voix,  surtout  dans  le  chant,  est  entravée. 
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Les  troubles  apportés  dans  lasanté  générale  sont 
encore  plus  considérables  si  le  corset  est  employé 
avant  l'âge  de  la  puberté. 

c.  11  est  d'une  bonne  hygiène  d'adapter  la  na- 
ture des  vêtements  à  la  saison  et  au  climat.  Ainsi 
par  un  iem'ps  froid  et  rigoureux,  on  fera  usage 
de  vêtements  épais,  de  fourrures,  etc.,  qui  s'op- 
posent à  la  perte  de  la  chaleur  et  à  l'évaporalion 
rapide  de  la  transpiration  cutanée;  dans  la  saison 
des  chaleurs,  on  se  revêt  d'étoffes  de  toile,  de  fil 
ou  de  coton,  qui  favorisent l'évaporation;  dans  les 
saisons  intermédiaires,  on  changera  les  vêtements 
par  transition. 

d.  L'occupation,  habituelle  ou  temporaire,  est 
en  rapport  avec  le  choix  des  vêtements.  Les  femmes 
qui  se  livrent  à  la  danse,  au  salon  ou  sur  la  scène, 
portent  des  costumes  très-légers  et  qui  laissent  une 
grande  partie  du  corps  à  nu.  Aussi,  lorsque  la 
danse  cesse,  doit-on  se  couvrir  de  vêtements  plus 
chauds,  si  l'on  ne  veut  subir  l'effet  souvent  désas- 
treux d'un  refroidissement. 

Les  artistes  lyriques  ou  drama  tiques  sont  quel- 
quefois obUgés  de  porter,  conformément  au  rôle 
représenté,  un  costume  trop  chaud  ou  trop  léger, 
par  rapport  à  la  température  ambiante.  Dans  au- 
cun cas  il  ne  doit  gêner  la  respiration  et  l'émission 
de  la  voix.  Des  précautions  particulières  sont  aussi 
exigées  lorsqu'on  quitte  ses  vêtements. 
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L'habillement  des  ecclésiastiques,  des  religieux 
ou  des  soldais  n'est  pas  toujours  en  rapport  avec 
les  conditions  climalériques  de  nos  contrées;  il 
n'influence  les  organes  de  la  voix  que  par  la  ga- 
rantie plus  ou  moins  parfaite  qu'il  offre  contre  le 
refroidissement. 

e.  Beaucoup  de  personnes  ont  l'habitude  de  re- 
couvrir avec  de  la  flanetle  le  tronc  et  les  membres. 
Cette  étoffe  a  l'avantage  de  favoriser  les  fonctions 
de  la  peau  (p.  117),  de  s'imbiber  de  la  sueur  et 
d'empêcher  ainsi  son  évaporation  rapide;  mais 
dans  la  saison  chaude,  son  usage  devient  souvent 
fort  pénible,  et  il  est  imprudent  de  l'abandonner, 
l'habitude  une  fois  prise.  Aussi  est-il  préférable  de 
ne  pas  habituer  la  peau  à  l'usage  de  la  flanelle, 
mais  de  la  rendre  moins  susceptible  aux  refroidis- 
sements (p.  126). 

Faut-il  laisser  le  cou  à  découvert  ou  porter  des 
cravates?  Il  est  certain  qiie  l'habitude  de  couvrir 
le  cou  rend  cette  partie  tellement  impressionnable 
que  lorsqu'on  vient  à  le  découvrir  on  contracte 
facilement  une  inflammation  de  l'arrière-gorge  ou 
du  larynx.  Les  cravates  trop  dures,  les  cols  d'uni- 
forme neufs,  roides,  trop  serrés,  déterminent  sou- 
vent, comme  l'a  constaté  le  baron  Larrey,  le  gour 
flement  des  glandes  cervicales.  Il  faut  donc,  dès 
l'enfance,  prendre  l'habitude  de  ne  pas  couvrir  le 
cou. 
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2.  Los  personnes  qui  prennent  des  BKms,  froids 
ou  tièdes  doivent,  en  les  quittant,  éviter  le  refroi- 
dissement à  l'air  libre.  Le  bain  chaud,  le  bain 
russé,  doit  être  court,  pour  ne  pas  exposer  aux 
congestions  pulmonaires  ;  après  l'avoir  pris,  on  doit 
s'entourer  de  couvertures  et  s'étendre  sur  un  lit, 
en  attendant  que  la  sueur  cesse.  On  en  fait  usage 
comme  moyen  thérapeutique,  tandis  que  les  bains 
tièdes  sont,  pour  les  organes  de  la  voix,  purement 
hygiéniques,  favorables  à  l'exhalation  cutanée. 

L'eau  froide,  dans  ses  apphcations  diverses,  est 
•  un  des  moyens  les  plus  -puissants  pour  rendre  la 
peau  moins  susceptible  au  refroidissement  par 
les  variations  de  la  température.  Nous  recomman- 
dons particulièrement  le  drap  mouillé  (voy.  For- 
mulaire). Il  faut  quitter  le  bain  froid  dès  qu'il  se 
déclare  un  frisson. 

Tout  le  monde  sait  que  le  travail  de  la  digestion 
doit  être  terminé  quand  on  se  plonge  dans  un 
bain  quelconque. 

3.  Les  COSMÉTIQUES  qui  sont  employés  pour 
nettoyer  la  peau  sont  seuls  hygiéniques  ;  parmi  les 
autres  et  principalement  lesfards,  il  faut  repousser 
ceux  dont  l'absorption  peut  déterminer  des  effets 
toxiques  ou  qui  altèrent  la  peau  (p.  120). 


CHAPITRE  V 


NERFS  (innervation) 

A.  Anatomie  et  phijmlogie. 

\ .  Le  système  nerveux  se  compose  d'une  porLion 
centrale  et  d'une  autre  périphérique.  La  première 
comprend  le  cerveau,  contenu  dans  la  cavité  du 
crâne,  et  la  moelle  épinière,  logée  dans  la  co- 
lonne vertébrale.  La  portion  périphérique  est  for- 
mée par  les  nerfs  qui,  sous  forme  de  cordons 
blancs,  se  détachent  de  la  portion  centrale  (ou  cé- 
rébro-spinale) et  se  distribuent  dans  tous  les  or- 
ganes. 

2.  Le  système  nerveux  est  l'organe  de  l'intelli- 
gence et  par  conséquent  des  passions,  des  émo- 
tions, des  facultés  affectives,  de  l'imagination,  etc. 

Certains  nerfs  communiquent  au  centre  ner- 
veux les  impressions  perçues  aux  différents  points 
du  corps,  ce  qui  constitue  la  sensibilité  ;  d'autres 
conduisent,  par  des  éléments  distincts,  les  incita- 
tions motrices  du  centre  à  la  périphérie,  d'où  ré- 
sultent les  mouvements.  Les  facultés  sensitives  et 
les  motrices  générales  ou  locales  peuvent  être  trou- 
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blccs,  exagérées  OU  anéanties,  indépendammenlles 
unes  des  autres.  Les  nerfs  tiennent  aussi  sous  leur 
dépendance,  jusqu'à  un  certain  point,  les  fonctions 
de  mUrition. 

B.  Rapports  avec  la  voix  et  conseils. 

1 .  Les  muscles  du  larynx  ne  peuvent  exécuter 
de  mouvements  que  lorsqu'ils  sont  animés  par 
des  nerfs  qui  ont  la  faculté  motrice. 

Cette  faculté  anéantie  (par  paralysie)  aura  pour 
conséquence  la  perte  totale  de  la  voix,  l'aphonie. 
On  la  voit  quelquefois  survenir  brusquement  chez 
les  femmes,  surtout  chez  les  jeunes  filles.  Lorsque 
ce  pouvoir  est  seulement  affaibli  par  diminution 
de  la  force  motrice,  la  voix  est  faible  et  devient 
chevrotante  dans  le  chant,  dans  une  certaine  éten- 
due de  la  gamme.  Nous  avons  déjà  indiqué  les  di- 
verses causes  qui,  par  l'exercice  mal  conduit,  fa- 
tiguent le  larynx  et  amènent  cet  affaiblissement 
nerveux.  D'autres  causes  encore,  données  par  une 
maladie  quelconque,  peuvent  produire  le  même 
effet. 

La  faculté  motrice  peut  être  aussi  exagérée;  il  en  résulte 
(le  véritables  états  pathologiques,  tels  que  le  spasme  de  la 
glotte.  Les  défauts  de  la  prononciation  sont  quelquefois 
déterminés  par  une  perversion  de  la  faculté  motrice. 

2.  La  SENSIBILITÉ  se  manifeste  à  la  suite  des  im- 
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pressions  perçues,  soit  par  les  organes  des  sens, 
soit  par  l'organisme  entier. 

Parmi  les  organes  des  sens,  Vouïe  joue  le  rôle 
le  plus  important.  Il  faut  que  l'oreille  soit  juste, 
que  les  fibres  du  nerf  acoustique  soient  bien  accor- 
dés, si  l'on  veut  se  livrer  à  l'exercice  du  chant. 

L'impression  du  tact,  le  toucher,  peut  être  exa- 
géré ou  diminué.  On  trouve  des  exemples  fré- 
quents de  la  sensibilité  du  toucher  dans  l'arrière- 
gorge,  où  le  moindre  contact  provoque  des  nau- 
sées, des  vomissements  chez  certaines  personnes. 
Je  la  fais  disparaître  en  faisant  badigeonner 
l'arrière-gorge  avec  une  solution  d'iodure  de  po- 
tassium iodurée,  ou  avec  une  solution  de  tannin, 
au -tiers  ou  au  quart.  Le  bromure  de  potassium 
m'a  toujours  donné  des  déceptions. 

La  sensibilité  générale  de  l'organisme  entier  est 
parfois  exagéré  au  plus  haut  degré.  Les  moindres 
impressions  provoquent  des  sensations  très-vives  ; 
il  y  a  exaltation  de  sentiments,  de  véritables 
souffrances  qui  ne  répondent  à  aucune  altéralion 
organique.  C'est  ce  qui  constitue  l'état  nerveux 
appelé  hystérie  lorsqu'il  est  porté  au  plus  haut  de- 
gré. Les  pleurs,  les  tremblements,  les  évanouisse- 
ments, etc.,  sont  amenés  par  des  causes  insigni- 
fiantes, par  les  moindres  impressions  morales. 
L'imagination  très-vive  fait  apparaître  à  la  personne 
affectée  son  état  sous  les  couleurs  les  plus  sombres. 
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Très-souvent  ces  personnes  éprouvent,  tout 
d'un  coup,  la  scnsalion  d'une  boule,  le  globe 
hystérique,  qui  de  l'estomac  paraît  remonter  au 
larynx  et  qui  resserre  la  gorge.  La  salive  fait  dé- 
faut, la  bouche  se  dessèche,  la  parole  est  éteinte, 
le  chant  devient  impossible. 

La  sensibilité  est  plus  grande  chez  les  femmes 
que  chez  les  hommes,  aussi  est-elle  plus  fré- 
quemment exagérée  chez  les  premières  que  chez 
les  seconds  ;  on  en  trouve  la  cause,  jusqu'à  un 
certain  point,  dans  desphénomènes  physiologiques 
particuliers,  tels  que  ceux  qui  se  renouvellent 
périodiquement  chez  elles,  dans  la  gestation,  etc. 
(voy.  Seœé). 

La  prédominance  du  système  nerveux  est  le  ca- 
ractère essentiel  du  tempérament  nerveux  (voy. 
Tempérament). 

La  voix  est  directement  affectée  par  les  émo- 
tions et  ^av  ]es  passions,  à  cause  de  l'influence 
exercée  par  la  circulation  et  la  respiration.  Sous  co 
point  de  vue,  on  en  a  établi  deux  formes  générales, 
suivant  qu'elles  portent  le  sang  du  dedans  au  de- 
hors :  ce  sont  les  passions  expansives  ;  oubien,  sui- 
vant qu'elles  refoulent  ce  liquide  vers  l'intérieur  ; 
ce  sont  alors  les  passions  dépressives.  Les  pre- 
mières sont  favorables,  les  autres  défavorables 
à  la  respiration  et  conséqucmmcnt  à  la  pho- 
nation. 
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Ainsi  la  joie,  le  bonheur,  les  émotions  vives  et  agréables, 
précipitent  la  circulation,  dilatent,  comme  on  dit,  les  pou- 
mons. Les  gens  joyeux  ont  la  voix  facile  ;  ils  se  mettent  à 
chanter.  Les  passions  dépressives,  au  contraire,  comme  la 
jalousie,  l'amour  contrarié  ,  les  impressions  tristes,  ralen- 
tissent la  circulation  et  donnent  lieu  à  un  affaissement  gé- 
néral . 

Cependant  les  passions  violentes,  telles  que  les 
grandes  joies,  comme  les  grandes  douleurs, 
frappent  au  cœur;  c'est  de  ce  côté  que  se  porte 
la  main  de  l'individu  qui  souffre  ;  la  circulation 
pulmonaire  se  ralentit  et  l'émission  de  la  voix  est 
entravée.  D'autres  fois,  comme  dans  une  violente 
colère,  la  voix  est  étranglée,  rauque,  étouffée  ;  ce 
sont  des  cris  qui  s'échappent  de  la  poitrine  ;  il 
existe  là,  comme  dans  l'effort,  occlusion  de  la 
glotte  plus  ou  moins  complète,  qui  ne  donne  qu'un 
passage  insuffisant  à  l'air  expiré. 

Lorsque  ces  perturbations  nerveuses  se  répètent 
fréquemment,  les  altérations  de  la  voix,  d'abord 
passagères,  peuvent  devenir  permanentes. 

Beaucoup  d'artistes  éprouvent  une  vive  émotion 
s'ils  appréhendent  le  pubUc,  un  nouveau  rôle,  etc. 
Mais,  indépendamment  de  ces  conditions  particu- 
hères,  j'ai  vu  des  artistes  expérimentés  avouer 
une  certaine  émotion  au  moment  d'entrer  en 
scène.  Le  plus  souvent  cette  émotion  disparaît 
chez  eux  dès  qu'ils  se  trouvent  sur  les  planches  ; 
il  en  est  de  même  chez  les  débutants. 
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Fanuy  Essler,  la  danseuse,  ne  descendait  jamais  de  sa  loge 
sans  être  prise  d'un  accès  de  spleen  profond  qui  se  dissipait 
de  lui-même  pour  faire  place  à  une  sorte  de  gaieté  fiévreuse 
au  moment  oîi  l'orchestre  se  faisait  entendre.  Rosine  Stoltz, 
au  contraire,  causait  volontiers  dans  les  coulisses  avec  les 
personnes  qui  l'entouraient.  Elle  fut  toujours  considérée 
comme  une  actrice  des  plus  intrépides  et  résistant  le  mieux 
à  l'émotion  et  à  la  crainte  au  moment  d'affronter  la  rampe. 

Si  déjà  la  Iranquillilé  de  l'esprit  est  recomman- 
dée par  l'hygiène  générale  dans  l'intérêt  de  la  santé, 
elle  l'est  autant  aussi  par  l'hygiène  vocale. 

Aussi,  ceux  qui  se  livrent  à  l'exercice  pro- 
fessionnel de  la  voix  doivent-ils  éviter  cet  écueil. 
On  connaît  les  fâcheux  effets  produits  sur  la  voix 
par  l'émotion  du  premier  début  et,  en  général, 
par  la  timidité.  Le  public  reste  longtemps  sous 
cette  première  impression,  quelque  bienveillant 
qu'il  soit,  et  l'artiste  lui-même  éprouve  un  vif  dé- 
couragement par  son  échec.  Aussi,  faut-il  de 
bonne  heui^e  s'habituer  à  parler,  à  chanter  eu  pu- 
blic, d'abord  devant  ses  amis,  ensuite  en  pré- 
sence d'étrangers. 

Par  la  même  raison,  l'artiste  lyrique  ou  drama- 
tique, l'avocat,  tout  orateur,  ne  doit  jamais  ressen- 
tir les  émotions  ou  les  passions  qu'il  est  appelé  à 
simuler,  s'il  veut  éviter  une  fatigue  générale  et 
ménager  ies  organes  de  la  voix.  On  raconte  que 
Talma,  au  milieu  des  fureurs  d'Oresle,  adressait 
d'une  voix  tranquille  à  son  confident  des  remarques 
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plaisantes.  Sur  la  scène,  l'artiste  ne  doit  qu'imiter 
les  gestes  et  les  intonations,  apprises  par  un  tra- 
vail d'imagination,  sans  éprouver  les  troubles  de 
la  circulation  et  de  respiration  que  donnent,  en 
réalité,  ces  sensations. 

On  doit  donc  modérer  la  sensibilité  générale. 
Si  toutefois  un  état  nerveux  s'est  produit,  il  faut  le 
combattre  par  un  changement  de  régime,  par  le 
repos,  des  voyages,  etc.  C'est  ici  que  l'hydropathie 
(voy.  Formulaire)  trouve  une  heureuse  application, 
de  même  que  le  drap  mouillé.  Les  bains  tièdes, 
prolongés  pendant  deux  à  trois  heures,  rendent 
aussi  de  bons  services,  ainsi  que  les  bains  sulfu- 
reux ou  alcalins,  et  enfin  les  bains  entiers  révulsifs 
(voy.  Formulaire). 

Un  défaut  tout  opposé  à  la  timidité,  c'est  la 
suffisance,  qu'il  suffit  de  signaler  ici,  plutôt  au 
point  de  vue  de  l'art  que  de  l'hygiène. 

3.  Les  diverses  facultés  intellectuelles 
peuvent  modifier  les  fonctions  des  organes  de  la 
voix  par  l'influence  exercée  sur  la  santé  générale, 
ou  par  une  influence  directe. 

Une  attention  soutenue,  un  travail  exagéré  de 
la  mémoire,  de  Vintelligence,  finissent  par  épuiser 
l'organisme;  les  digestions  se  font  difficilement, 
des  palpitations  et  des  névralgies  de  diverses 
espèces  sont  des  soufl'rances  permanentes.  La  voix 
perd  de  sa  force,  de  son  éclat,  et  devient,  par  les 
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alléralions  profondes  de  la  santé,  traînante,  plain- 
tive ;  le  diapason  habituel  de  la  parole  peut  égale- 
ment se  modifier,  de  même  que  le  timbre. 

Le  repos  est  le  meilleur  moyen  hygiénique  pour 
faire  disparaître  les  suites  d'un  travail  intellectuel 
excessif.  Les  vacances  n'ont  pas  d'autre  but.  Le 
repos  journalier  est  donné  par  le  sommeil,  par  le 
temps  consacré  au  repos,  etc. 

A:  Les  abus  des  fonctmis  sexuelles  peuvent 
épuiser  le  système  nerveux  et  amener,  par  l'affai- 
blissement général  de  l'organisme,  une  profonde 
altération  de  la  voix. 

5.  Le  SOMMEIL  est  le  grand  moyen  dont  l'homme 
peut  disposer  pour  se  reposer  de  la  fatigue  causée 
parles  travaux  intellectuels  et  pour  rétablir  l'équi- 
libre des  forces  vitales,  rompu  par  la  consommation 
active  des  tissus  pendantla  veille.  Le  sommeil,  dont 
la  durée  moyenne  est  de  sept  à  huit  heures  chez 
l'adulte ,  s'il  est  trop  court,  rend  l'individu  ner- 
veux ;  s'il  esttrop prolongé,  il  alourditl'organisme. 
Des  couvertures  trop  lourdes,  des  matelas  trop 
mous,  rendent  le  sommeil  pénible  et  le  privent  de 
son  pouvoir  réparateur. Dansnoscontrées,lasj"esic, 
usitée  après  le  repas  dans  les  pays  chauds,  rend  la 
digestion  difficile  et  l'élaboration  du  chyme  m- 
complètc. 

6.  L'ensemble  des  facultés  intellectuelles,  partie 
intégrante  du  tempérament,  conslituele  CAR.iCTÈRE 
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MORAL  de  l'homme.  Sans  innucncc  inslanlancc  sur 
la  voix,  il  en  détermine  cependant,  le  caracLère  gé- 
néral. Quelques  exemples  suffiront  pour  nous  faire 
comprendre.  L'homme  né  pour  le  commandement 
a  la  voix  courte,  brève,  impérative;  ce  sera  un  ba- 
ryton ou  une  basse,  jamais  un  ténor.  La  voix  traî- 
nante, papelarde,  insinueuse,  trahit  aussi  bien  le 
caractère  que  la  voix  joyeuse,  facile,  abondante. 
La  voix  criarde  de  la  mégère  est  l'opposée  de  la 
voix  argentine  de  la  jeune  fille,  heureuse  de  vivre 
et  d'aimer.  On  distingue  le  pleurer  bête  et  le  rire 
spirituel. 

Aussi  peut-on  dire  avec  raison  que  la  voix  est  le 
miroir  de  l'âme,  à  moins  que  volontairement  on 
n'y  jette  un  voile  pour  cacher  sa  pensée. 

Ce  que  nous  venons  d'indiquer  s'explique  jus- 
qu'à un  certain  point  par  les  rapports  intimes  qui 
existent  entre  la  structui^e  de  l'organisme  général 
et  des  organes  de  la  voix,  d'une  part,  et  le  système 
nerveux  d'autre  part.  La  résonnance  est  toute 
autre  dans  un  pharynx  dont  les  muscles  sont  vi- 
goureux que  dans  celui  dont  les  chairs  sont  molles  ; 
or  ce  développement,  si  nous  faisons  abstraction 
de  modifications  introduites  par  l'exercice  local, 
est  en  rapport  intime  avec  l'organisation  générale, 
laquelle  elle-même  indique,  sinon  le  caractère 
moral,  dM  moins  les  prédispositions  apportées  en 
naissant  (voy.  Tempérament). 


CHAPITRE  YI 

CARA.CTÈRES  GÉNÉRAUX  DE  l'ORGANISME 


L'organisation  de  chaque  individu  présente  un 
certain  nombre  de  caractères  généraux  qui  dé- 
pendent de  l'ensemble,  du  degré  et  du  mode  de 
développement  des  diverses  fonctions,  et  qui 
réagissent  jusqu'à  un  certain  point  sur  les  fonc- 
tions vocales.  Quelques-uns  de  ces  caractères  se 
rencontrent  iavariablement  dans  chaque  individu  ; 
tels  sont  la  constitution,  l'âge,  le  sexe,  le  tempé- 
rament,  la  race .  D'autres  caractères  sont  particuliei's 
à  l'individu,  comme  les  infirmités,  les  habitudes, 
les  prédispositions  morbides,  l'hérédité.  Suivant  la 
combinaison  variable  de  ces  divers  caractères,  on 
peut  réunir  un  certain  nombre  d'individus  dans  un 
seul  et  même  groupe  et  établir  des  différences  par 
lesquelles  un  individu  se  distingue  de  l'autre. 

I.  La  régularité  des  fonctions  de  même  que  la 
perfection  et  la  solidité  des  organes,  constituent  les 
éléments  suivant  lesquels  on  juge  de  la  constitu- 
tion, c'est-à-dire  de  la  force  ou  de  la  faiblesse  de 
l'organisme  entier.  Il  n'existe  quelquefois  aucun 
rapport  entre  l'apparence  de  l'organisme  et  la  so- 
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liditédes  organes  de  la  voix  ;  on  voit  des  individus 
chétifs  émettre  une  voix  formidable  et  des  per- 
sonnes robustes  une  voix  grêle  ou  étouffée.  Fai- 
sons remarquer  à  ce  sujet  qu'il  ne  faut  pas  con- 
fondre l'obésité  avec  la  force;  le  développement 
excessif  de  la  graisse  est  plutôt  un  obstacle  dans  la 
phonation. 

La  faiblesse  de  la  constitution,  si  elle  n'est  pas 
motivée  par  un  état  maladif,  ne  s'oppose  pas  à 
l'exercice  de  la  voix,  mais  celui-ci  doit  être  propor- 
tionné aux  forces  de  l'individu  par  leur  durée, 
leur  fréquence,  leur  vigueur,  etc.  ;  il  peut  même, 
sagement  mené,  modifier  heureusement  la  fai- 
blesse congénitale  ou  acquise  du  larynx.  En  dehors 
des  moyens  propres  à  fortifier  l'organisme,  on  a 
employé  avec  avantage  la  gymnastique  des  pou- 
mons, conseillée  déjà  par  Ramgadge,  et  qui  con- 
siste dans  l'exercice  régulier  de  la  respiration  ab- 
dominale. (Voy.  Profession.) 

II.  De  même  que  tous  les  autres  organes,  ceux  de 
la  voix  se  développent,  s'accroissent,  suivant  I'age. 

i.  Les  enfantsparlent,jusqu'àl'âgedelapuberté, 
en  voix  de  poitrine  très-élevée,  dont  le  diapason 
est  semblable  à  celui  des  femmes  ;  elle  est,  sous  le 
point  de  vue  de  l'étendue,  presque  identique  chez 
les  garçons  et  chez  les  filles  ;  le  timbre  est  clair, 
criard  ou  flûté.  L'organe  de  la  voix  jouit  d'une 
très-grande  activité;  des  efforts,  des  cris  qui,  à  un 

8. 
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Ago  plus  avancé,  amèneraient  une  faliguc  considé- 
rable, ne  pioduiscnl  guère  que  des  effets  passa- 
gers. Cependant,  si  ces  efforts  étaient  par  trop  long- 
temps prolongés  ou  s'ils  devenaient  habituels,  ils 
altéreraient  la  voix  d'une  manière  passagère  d'a- 
bord, permanente  ensuite.  C'est  ce  qui  s'observe 
quekiuefois  chez  les  enfants  de  chœur,  qui  chan- 
tent dans  de  vastes  églises  ;  ce  n'est  que  par  des 
cris  qu'ils  parviennent  à  dominer  des  masses  for- 
midables de  voix  ou  d'instruments. 

Les  muqueuses  des  organes  de  la  voix  sont  très- 
impressionnables,  dans  l'enfance,  au  froid  où  à 
l'humidité,  et  deviennent  souvent  le  siège  d'affec- 
tions inflammatoires.  (Voy.  Refroidissement.)  Ce 
sont  surtout  des  maux  de  gorge  et  particulière- 
ment les  engorgements  des  amygdales  quisontfré- 
quents  et  deviennent  facilement  chroniques. 

Quelques  maîtres  font  exécuter  des  exercices  composés 
on  raison  de  l'âge  et  de  l'étendue  de  la  voix.  Garcia  pere, 
par  exemple,  procédait  ainsi,  en  faisant  l'éducation  de  son 
iils,  l'éminent  professeur  de  chant,  et  celle  de  ses  deux 
filles,  qui  ont  brillé  sur  la  scène  sous  les  noms  célèbres  de 
Malibran  et  de  Viardot. 

2.  Le  larynx  de  l'enfant  est  petit,  très-délicat  et 
ne'se  développe  qu'insensiblement  pendant  toute 
la  période  de  l'enfance.  Mais  dès  l'âge  de  douze  ou 
treize  ans  chez  les  jeunes  filles,  et  de  quatorze  ou 
quinze  chez  les  garçons,  c'est-à-dire  à  l'époque  de  la 
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puberté,  son  accroissement  marche  avec  une  lellc 
i-apidité,  qu'en  une  année  la  glotte  double  presque 
de  longueur  et  de  largeur  ;  en  même  temps  appa- 
raît une  modification  particulière  de  lavoix  que  l'on 
appelle  la  mue,  plus  marquée  chez  les  garçons.  La 
voix  perd  sa  pureté,  devient  rauque  ou  tout  à  fait 
couverte;  le  diapason  s'abaisse  ;  le  timbre  se  rappro- 
che de  celui  de  l'adulte.  Ces  modifications,  d'aboxd 
peu  marquées,  devienent  peu  à  peu  plus  sensibles 
et  amènent,  au  bout  de  deux  ou  trois  ans,  un 
abaissement  complet  de  lavoix  qui  comporte,  sui- 
vant la  plupart  des  observateurs,  un  octave  chez 
les  garçons  et  une  ou  deux  notes  chez  les  jeunes 
filles.  La  voix  a  reconquis  sa  pureté,  mais  elle  n'a 
pas  encore  la  force  et  le  timbre  qu'elle  acquiert 
dans  les  dernières  années  de  l'adolescence,  vers 
dix-sept  ou  dix-huit  ans  chez  les  jeunes  filles,  et 
dix-neuf  ou  vingt  chez  les  jeunes  gens. 

Pendant  la  mue,  la  voix  rauque  et  criarde 
s'oppose  à  tout  exercice  sérieux,  lequel  au  surplus 
serait  dangereux,  car  il  entraverait  le  développe- 
ment normal  du  larynx  et  pourrait  entraîner  une 
altération  profonde  ou  la  perte  totale  de  la  voix. 
Aussi  les  professeurs  de  chant  se  bornent-ils  à 
corriger  les  défauts  grossiers  de  la  prononciation 
ou  de  l'émission,  à  diriger  l'articulation,  etc.  Ce 
serait  aussi,  à  notre  avis,  une  époque  favorable 
aux  exercices  concernant  la  respiration  et,  en 
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général,  aux  exercices  de  la  gymnastique  vocale. 

Des  que  la  mue  est  passée  et  que  l'individu  entre 
dans  l'âge  adulte,  vers  la  dix-huitième  ou  la 
vingtième  année,  les  études  sérieuses  doivent 
commencer  ;  c'est  même  le  moment  le  plus  favo- 
rable. La  voix  jouit  alors  de  toutes  ses  facultés.  Si 
onlaisse  passer  ce  moment,  l'éducation  musicale  de- 
vient d'autant  plus  difficile  que  l'époque  de  la  puber- 
té est  plus  éloignée.  Vers  la  quarante-cinquième 
année,  il  se  déclare  des  points  d'ossification  dans  les 
cartilages  du  larynx,  ses  tissus  deviennent  secs,  fi- 
breux, moins  élastiques  et  la  voix  s'abaisse.  Cette 
époque  des  transformations  est  anticipée  si  la  voix  a 
été  fatiguée  par  le  mécanisme  de  la  phonation.  Les 
chanteurs,  au  contraire,  peuvent  conserver  leur 
voix,  ce  qui  s'est  vu  souvent  dans  l'école  italienne, 
au  delà  de  l'époque  indiquée,  s'ils  savent  ménager 
leurvoixconformémentauxpréceptes  de  l'hygiène. 

4.  La  voix  du  chanteur  arrivé  à  l'âge  de  la 
vieillesse,  c'est-à-dire  à  la  soixante-cinquième 
année,  est,  à  de  rares  exceptions  près,  complète- 
ment perdue.  Au  surplus,  la  susceptilité  des  orga- 
nes respiratoires  exige  alors  de  grands  ménag.^- 
ments  et  de  sérieuses  précautions. 

III.  Jusqu'à  l'âge  de  la  puberté,  les  qualités  de 
la  voix  sont  à  peu  près  les  mêmes  dans  les  deux 
sexes.  C'est  après  la  mue  que  le  sexe  détermine  le 
genre  de  la  voix  propre  à  chaque  individu. 
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Le  larynx  de  la  femme  présente  alors  toujours 
des  dimensions  plus  petites  que  celui  de  l'homme, 
à  peu  près  dans  la  proportion  de  7  à  40;  il  est 
moins  volumineux,  moins  saillant  ;  les  angles  sont 
moins  accentués  ;  la  glotte  elles  lèvres  vocales  plus 
courtes,  plus  étroites.  Les  tissus  sont  plus  délicats 
ou  plus  impressionnables. 

La  voix  de  la  femme  se  trouve  en  rapport  avec 
son  "caractère  anatomique.  Vu  le  raccourcissement 
des  lèvres  vocales,  elle  est  plus  élevée  que  chez 
l'homme  ;  la  femme  chante  toujours  à  l'octave  de 
l'homme  ;  la  voix  est  plus  souple,  ^Insagile.  Il  n'en 
est  pas  ainsi  dans  la  série  animale  ;  chez  les  oiseaux, 
le  chant  est  le  partage  presque  exclusif  du  mâle. 

Vétendue  de  la  voix  est  plus  considérable  chez 
l'homme  dans  les  notes  graves,  chez  les  femmes  dans 
les  notes  aiguës.  La  voix  de  l'homme  s'étend,  dans 
les  cas  ordinaires,  du  /a,  au  laz',  la  voix  de  la 
femme  du  sok  à  Vut^.  Chez  l'homme  et  chez  la 
femme,  les  registres  coïncident  dans  la  série  des 
sons  qui  va  du  sol^  à  Vut^.  Cette  étendue  est  varia- 
ble suivant  les  indications  et  suivant  le  sexe  ;  on 
les  appelle  basse,  baryton  et  ténor,  chez  l'homme  ; 
contralto ,  mezzo-soprano  et  soprano  chez  la 
femme  (voy.  Sexe,  Différences  individuelles). 

Les  limites  de  ces  types  divers  sont  un  peu  arbitraires  ; 
elles  varient  d'un  ou  de  devix  tons  cjiez  les  d,ivers  individus; 
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elles  reculent  davantage  pour  quelques  voix  exception- 
nelles. On  cite  des  basses  qui  atteignent  le  /a,,  etdes  voix 
de  femmes  et  d'enfanls  qui  vont  jusqu'au  far,.  Les  limites 
habituellement  assignées  aux  voix  diverses  sont  les  sui- 
vantes :  basse,  du  sol.  au  re's;  baryton,  du  Za,  au /'as;  ténor, 
du  re-2  au  sis  ;  contralto  du  soi-2  au  fa\\  mezzo-soprano  du 
sio  au  lar,  soprano  du  Mis  à  Vut'^. 

Chez  les  castrats,  les  changements  déterminés  par  la 
mue  n'ont  pas  lieu  ;  leur  voix  reste  enfantine.  Le  larynx, 
comme  l'organisation  tout  entière,  a  sulîi  un  arrôt  de  dé- 
veloppement qui  n'est  pas  plus  extraordinaire  que,  par 
exemple,  l'arrêt  de  développement  de  la  barbe. 

Les  femmes  éprouvent  souvent,  soit  aux  époques 
mensuelles,  soit  au  moment  d'une  grossesse,  une 
altération  de  la  voix,  qui  devient  faible,  ou  incer- 
taine, ou  nerveuse,  etc.  C'est  un  retentissement  de 
l'état  général  qui  n'exige  pas  des  conseils  particu- 
liers; le  mieux  est,  dans  ce  cas,  de  donner  un 
repos  absolu  à  la  voix. 

On  entend  parler  quelquefois  de  femmes-ténors  et 
à' hommes-sopranos.  Il  est  incontestable  que  de  telles  voix 
se  produisent  naturellement,  mais  il  n'y  a  rien  de  plus  con- 
traire aux  données  les  plus  élémentaires  de  toute  hygiène, 
que  de  vouloir  déplacer  la  voix  et  créer  un  diapason  arti- 
ficiel. On  prive  la  voix  de  son  charme  et  de  ses  qualités 
naturelles;  les  tissus  du  larynx,  exposés  par  ce  mensonge 
imposé  à  la  nature  à  des  fatigues  continuelles,  subissent 
des  altérations  inévitables;  la  voix  perd  et  la  grâce  féminine 
et  la  vigueur  virile. 


lY.  —  Dans  tout  individu,  l'un  ou  l'autre  sys- 
tème organique  se  trouve  favorisé  aux  dépens  des 
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autres.  Cette  modification  de  l'organisme,  compa- 
tible avec  la  conservation  de  la  santé,  mais  prédis- 
posant à  certaines  maladies,  est  appelée  tempéra- 
ment. On  en  distingue  quatre  variétés. 

1.  Le  tempérament  sanguin  se  rattache  à  la 
prédominance  du  système  respiratoire  et  circula- 
toire. La  force  musculaire  est  développée,  l'embon- 
point modéré  ;  les  sensations  sont  vives  ;  les  pas- 
sions fortes,  mais  passagères.  La  voix  est  pleine  de 
vigueur  et  d'un  grand  éclat;  la  délicatesse  et  le 
sentiment,  par  contre,  sont  souvent  étouffés.  La 
parole  est  abondante,  passionnée. 

On  doit  conseiller  aux  personnes  douées  de  ce 
tempérament  des  exercices  fréquents,  l'abstention 
d'aliments  stimulants  et  de  boissons  excitantes,  de 
même  que  les  précautions  nécessaires  pour  éviter 
des  congestions. 

2.  Une  grande  énergie,  qui  semble  dispropor- 
tionnée avec  la  force;  des  affaissements  sans  cause 
apparente  ;  des  impressions  vives,  fortes,  mais  très- 
fugitives  ;  une  intelligence  développée  ;  des  mouve- 
ments brusques  et  saccadés  :  tels  sont  les  princi- 
paux caractères  du  tempérament  nerveux;  il 
s'observe  plus  souvent  chez  la  femme,  et  subit  fré- 
quemment une  profonde  transformation  aux  ap- 
proches de  la  vieillesse.  La  complexion  est  sèche, 
le  système  musculaire  peu  développé,  la  figure 
expressive,  l'œil  vil; 


141.  MANUEL  DE  L'HYGIÈNE  DE  LA  VOIX. 

La  voix  participe  nécessaircmcnl  des  caraclèrcs 
généraux  de  ce  lempéramcnL  qui  est  une  prédis- 
position heureuse  à  la  carrière  d'artiste.  La  mo- 
bilité des  sensations  en  effet  y  est  exigée  ;  l'amour 
et  la  haine,  la  colère  et  la  joie,  le  calme  et  l'émo- 
tion doivent  parfois  se  succéder  dans  un  très-court 
espace  de  temps  et  être  traduits  d'une  manière  in- 
telligente par  l'organe  de  la  voix. 

Nul  tempérament  mieux  que  le  nerveux  n'est 
prédisposé  à  ces  interprétations  par  le  développe- 
ment de  l'intelligence  et  par  la  vivacité  et  la  mobi- 
lité des  sensations.  Mais  dans  ces  caractères 
mêmes  réside  le  danger.  La  moindre  cause  pro- 
duit une  émotion;  la  moindre  impression  trouble 
la  libre  émission  de  la  voix;  le  découragement  et 
la  peur  s'emparent  de  l'artiste  ;  la  bouche  se  des- 
sèche; le  gosier  se  resserre;  la  voix  est  étranglée. 
D'autres  fois,  les  impressions  trop  vives  l'empor- 
tent; le  cri  remplace  le  son  et  l'artiste  croit  mon- 
trer toute  la  vigueur  de  son  talent,  lorsqu'il  se 
comporte  comme  un  forcené. 

Ces  excitations  répétées  peuvent  finir  par  trou- 
bler la  santé  générale.  Aussi,  faut-il  d'une  part  les 
éviter,  et,  d'autre  part,  rendre  l'organisme  moins 
impressionnable.  On  conseillera  dans  ce  but  l'exer- 
cice modéré  cl  qui  ne  va  pas  jusqu'à  la  fatigue,  par 
la  promenade,  l'équitation,  lanatation,  la  gymnas- 
tique ;  l'eau  froide;  un  régime  alimentaire  appro- 
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priée  (p.  85).  On  cherchera  aussi  à  douncrà  l'es- 
prit des  occLipalions  qui  modèrent  l'imagination 
(voy.  p.  130). 

3.  La  diminution  de  laforce  vitale;  unemoindre 
résistance  à  l'influence  exercée  par  le  monde  ex- 
terne ;  un  état  atonique  qu'il  ne  faut  pas  cepen- 
dant confondre  avec  l'anémie  s'observent  dans  le 
tempérament  Ujmphatique  qui  prédispost  aux 
affections  scrofuleuses.  La  chair  est  molle,  la 
peau  est  fine,  les  orifices  muqueux  peu  colorés.  Le 
caractère  est  mou,  peu  énergique.  La  voix  est 
moins  sofide,  résiste  moins  bien  aux  fatigues  et 
est  plus  disposée  à  subir  des  altérations  par  une 
affection  chronique  des  muqueuses  pharyngo-la- 
ryngées. 

Il  faut  donc  éviter  avec  soin  toute  fatigue  de  la 
voix  ;  les  exercices  doivent  être  modérés  ;  le  pro- 
fesseur de  chant  regardera  son  élève,  par  rapport 
à  l'âge,  commearriéré  d'unou  de  deux  ans.  Ce  tem- 
pérament exige  les  plus  grands  soins  préventifs 
contre  le  refroidissement,  et  l'application  immé- 
diate des  moyens  propres  à  combattre  toute  affec- 
tion naissante.  La  santé  générale  aussi  réclame 
une  attention  particulière;  il  faut  relever  les  forces 
par  un  air  pur,  sec,  par  un  régime  azoté,  toni- 
fiant, par  l'exercice,  etc. 

4-.  Dans  le  tempérament  bilieux  on  signale  le' 
développement  de  l'intelligence  l'intensité  des 
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passions,  la  fermeté  du  caraclère.  Le  teint  de  la 
peau,  des  yeux,  des  cheveux  est  foncé;  le  système 
musculaire  vigoureux  ;  la  charpente  osseuse  forte. 
Le  caractère  est  ferme,  décidé,  opiniâtre.  La  voix 
est  dure,  brève,  énergique,  forte  ;  elle  r-xige  moins 
de  ménagements,  les  affections  se  déclarent  fran- 
chement, ont  moins  de  tendance  à  la  clironicité  ; 
le  traitement  peut  être  franc  et  vigoureux. 

Ce  tempérament  prédispose  aux  affections  des 
organes  de  la  digestion,  d'où  résultent  des  trou- 
bles de  la  respiration  ;  il  faut  donc  entretenu- les 
fonctions  régulières  du  tube  digestif  (p.  106). 

5.  En  général,  les  tempéraments  sangum  et 
bilieux  se  rencontrent  plus  souvent  chez  l'homme, 
le  nerveux  et  le  lymphatique  chez  la  femme.  Ce- 
pendant il  est  rare  de  voiries  types  dont  nous  ve- 
nons de  parler  dans  toute  leur  pureté  ;  le  plus 
souvent  on  rencontre  les  tempéraments  associes 
deux  à  deux,  ce  qui  constitue  les  tempéraments 
mixtes,  tels  que  le  névroso-sanguin  ou  sangum- 
lymphalique,  etc.,  dans  lesquels  les  caractères 
généraux  s'effacent  en  se  modifiant. 

Cette  association  des  tempéraments  est  une  con- 
dition heureuse  pour  la  voix,  si  elle  est  appelée  a 
exprimer  les  diversespassions  etsensalions.  Lavoix 
i3rève  et  impérieuse  de  l'homme  sangum  se  plie 
■  difficilement  à  l'expression  de  la  tendresse  cl  ne 
produirait  qu'un  effet  médiocre,  sinon  déteslablc, 


sur  la  scène.  Dans  la  vie  privée  ou  peut,  dans  cer- 
lains  moments,  trouver  du  charme  aux  paroles 
de  l'homme  bilieux,  mais  ce  ne  sera  qu'un  charme 
relatif,  qui  résulte  de  la  comparaison  faite  avec 
l'intonation  habituelle.  Le  public  est  plus  exi- 
geant; il  veut  que  la  personnalité  de  l'artiste 
disparaisse  et  que  la  pensée  de  l'auteur  soit  tra- 
duite avec  vérité,  conforme  au  caractère  du  per- 
sonnage représenté.  Un  artiste  lymphatique,  ayant 
la  voix  faible  et  traînante,  n'est  guère  apte  à  jouer 
le  rôle  d'un  héros. 

Ces  défectuosités  disparaissent  dans  l'association 
des  tempéraments.  Un  peu  de  «  nerf  »  donné  au 
lymphatique  rendra  sa  voix  plus  éclatante  ;  chez  le 
sanguin-lymphatique  la  douceur  pourra  se  trouver 
unie  à  l'emportement. 

V. — La  conformation  extérieure  de  l'homme  pré- 
sente divers  types,  dont  les  traits  les  plus  saillants 
sont  fournis  par  la  couleur  de  la  peau,  la  configu- 
ration du  crâne  et  de  la  face  et  par  la  nature  des 
cheveux.  Ces  types  sont  appelés  racés. 

On  admet  liabituellement  quatre  races  :  la  blanche  oU 
caucasique,  la  jaune  ou  mongolique,  la  nègre  ou  éthio- 
pienne et  la  rouge  oti  atnéricaine.  On  y  joint  fréquemment 
une  cinquième,  l'océanienne,  et  l'on  établit  en  outre  des 
subdivisions  plus  ou  moins  bien  limitées. 

La  race  à  laquelle  appartient  l'individu  exertîe 
une  influence  bien  marquée  sur  la  voix.  Il  faut 
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noter  d'abord  la  précocité  de  la  mue  chez  les  indi- 
gènes des  pays  chauds,  chez  lesquels  la  vieillesse, 
surtout  chez  les  femmes,  arrive  aussi  plus  tôt. 

Il  existe  en  outre  des  différences  très-grandes 
en  ce  qui  concerne  le  développement  de  la  voix 
sous  la  forme  de  la  parole  et  du  chant.  La  race 
blanche,  à  ce  point  de  vue,  occupe  le  premier  rang. 
Parmi  les  deux  mille  langues  que  l'on  dit  exister 
à  la  surface  du  globe,  celles  de  la  race  caucasienne 
possèdent  le  plus  grand  nombre  de  sons  variés  et 
les  intonations  les  plus  flexibles  ;  elles  forment  un 
contraste  bien  saisissant  avec  le  langage  des  sau- 
vages. 

Cette -différence  est  bien  plus  marquée  encore 
pour  la  voix  modulée  ou  le  chant.  La  race  blanche 
paraît  en  posséder,  sinon  le  privilège  exclusif,  du 
moins  les  dispositions  les  plus  favorables  ;  aucune 
autre  n'a  le  charme,  l'étendue,  la  variabilité,  la 
puissance  de  la  voix  des  blancs.  On  en  trouve  la 
preuve  dans  le  pauvre  chant  des  Nègres,  des  Ara- 
bes, des  Indiens,  des  Chinois;  aucune  race  autre 
que  la  caucasienne  n'a  produit,  à  l'exception  de 
quelques  rares  exemples,  un  artiste  remarquable. 
L'intelligence  et  les  aptitudes  développées  par  la 
civilisation  sont  probablement  les  causes  princi- 
pales de  ces  différences  vocales  entre  les  diverses 
races;  mais,  ce  qui  est  remarquable,  c'est  que  par 
le  mélange  avec  la  race  blanche  se  développe  la 
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faciillé  artistique.  Les  mulâtres  en  donnent  des 
exemples  frappants. 

11  existe  aussi  dos  différences  entre  les  aptitudes  vocales  • 
des  divers  peuples  de  la  race  blanclie  et  entre  le  charme 
musical  de  leurs  langues.  La  discussion  de  ces  cjueslions 
n'offrirait  aucun  intérêt  au  point  de  vue  hygiénique. 

YI.  —  On  appelle  habitude  la  disposition  ac- 
quise par  des  actes  réitérés.  Il  en  résulte  pour  un 
oi^gane  la  faculté  de  répéter  les  mêmes  actes  spon- 
tanément, presqu'à  l'insu  de  l'individu,  par  suite 
de  la  continuité  des  mêmes  impressions.  Les  habi- 
tudes se  contractent  plus  facilement  dans  l'enfance 
que  dans  l'âge  adulte  et  se  perdent  difficilement  à 
un  âge  avancé. 

Les  habitudes  du  larynx  ou  celles  de  tout  autre 
organe  peuvent  influencer  la  voix.  Chaque  artiste, 
chaque  orateur  a  ses  habitudes  dans  le  mécanisme 
de  la  production  de  la  voix  ou  dans  une  autre 
fonction  organique  ;  reste  à  savoir  si  cette  habi- 
tude est  sans  importance  ou  si  elle  est  gênante 
dans  la  production  de  la  voix,  désagréable  à  l'au- 
diteur et  nuisible  à  l'artiste.  Prendre  une  atti- 
lude  disgracieuse,  faire  des  grimaces,  hausser  les 
épaules,  agiter  les  bras,  etc.,  sont  des  habitudes 
désagréables  ;  l'habitude  des  alcooliques,  du  tabac, 
des  aliments  trop  excitants,  etc.,  amène  la  perte 
de  la  voix  ;  le  repos  forcé  au  milieu  de  la  journée 
ou  après  le  repas  est  une  habitude  gênante. 
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•l'ai  vu  un  arlislc,  Imbilué  à  chanlcr  sur  la  scène  en  cos- 
tume à  col  (lécouvcrl,  forcé  .l'ôlcr  sa  cravate  dans  une  soi- 
rée. Un  autre  avait  l'habitude  de  se  cramponner  aux  épaules 
de  raccompagnateur.  Suivant  Jonnitis ,  de  la  Liberté  ,  Car- 
lotta  Grisi  avait  souvent  à  la  main,  dans  les  coulisses,  un 
bouquet  de  lilas  blanc  ou  de  roses  mousseuses  cpi'elle  res- 
pirait avec  ardeur  et  qu'elle  jetait  brusquement  à  saferame 
de  chambre  au  moment  de  s'élancer  sur  la  scène. 
Alboni  n'eût  pu  chanter  sans  avoir  à  la  main  un  certain 

éventail  qui  lui  avait  été  donné  par  le  prince  de  L  ,  et 

dont  elle  se  servait  même  dans  quelques-uns  de  ses  rôles. 
Un  soir  qu'un  indiscret  lui  disait,  en  lui  indiquant  l'éven- 
tail :  c(  C'est  donc  le  talisman  de  votre  cœur  ?  » 
Alboni  répondit:  «  Non,  mais  de  mon  gosier.  ï 
M™  Uo-alde  eut  pendant  longtemps  la  funeste  habitude  de 
descendre  à  sa  cave  après  le  spectacle ,  décolletée  sans 
précaution  aucune,  ce  qui  a  contribué  à  jeter  un  voile  sur 
son  admirable  voix. 

L'habitude  est  une  «  seconde  nature»;  c'est  une 
portion  de  notre  être  et  la  vie  elle-même  n'est, 
comme  dit  Gœthe,  que  la  douce  habitude  de 
l'existence.  Aussi  est-il  plus  facile  de  donner  que 
de  faire  exécuter  le  conseil  d'abandonner,  de  sup- 
primer la  mauvaise  habitude.  Cependant,  il  faut 
y  arriver,  soit  par  la  ferme  volonté,  à  laquelle 
nulle  habitude  ne  saurait  résister,  soit  en  prenant 
des  détours,  en  s'habituant  à  perdre  son  habitude, 
en  trompant  les  organes  qui  jouent  le  rôle  prin- 
cipal. J'ai  vu  un  priseur  qui  voulait  abandonner 
la  tabatière  prendre  des  prises  dans  la  boîte  vide, 
et  trouver  du  contentement  dans  ce  mouvement 
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mécanique.  D'autres  fois,  on  remplace  une  habi- 
tude par  une  autre  moins  gênante  ;  on  peut  aussi 
la  rendre  désagréable,'  repoussante,  par  exemple 
en  donnant  aux  buveurs  un  émétique  dans  leur 
boisson. 

Mieux  vaut  ne  pas  prendre  de  mauvaises  ha- 
bitudes et  surveiller  sévèrement  sous  ce  point 
de  vue  l'éducation  vocale.  Une  habitude  que  de 
bonne  heure  il  faut  donner  aux  artistes,  aux  ora- 
teurs, etc.,  c'est  de  chanter  et  de  parler  en  pu^ 
bhc. 

YH.  —  Toute  altération  permanente  compati- 
ble avec  une  bonne  santé  constitue  une  infirmité. 
Celles  qui  concernent  la  voix  sont  comme  toutes 
les  autres,  soit  organiques,  c'est-à-dire  résultant 
de  vices  de  conformation  et  de  l'imperfection  des 
organes,  soit  fonctionnelles,  c'est-à-dire  résultant 
de  l'irrégularité  de  la  fonction. 

Les  unes  et  les  autres  sont  congénitales,  c'est- 
à-dire  apportées  en  naissant,  ou  bien  acquises, 
c'est-à-dire  résultant  d'une  maladie,  d'une  opéra- 
tion chirurgicale,  d'une  mauvaise  habitude,  du 
défaut  de  concordance  entre  les  mouvements  et 
l'intelUgence. 

Nous  citerons,  comme  exemples  des  infirmités 
organiques  congénitales,  le  bec-de-lièvre  et  l'ab- 
sence de  la  cloison  nasale  ;  la  perte  de  dents,  celle 
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d'une  poliion  du  voile  du  palais,  etc.,  sonl  des  in- 
firmités organiques  acquises.  Des  infimnilés  Ibnr- 
tionnellcs,  avec  conformation  apparente  normale 
de  l'organe,  causent  des  vices  de  prononciation, 
qu'ils  tiennent  à  une  mauvaise  habitude,  tels  que 
le  grasseyement,  le  blaiscment  et  le  zézayement, 
ou  bien  au  manque  d'harmonie  entre  le  mécanisme 
et  la  volonté  qui  le  dirige,  tels  que  le  balbutie- 
ment, le  bredouillement,  le  bégayement  (Menne- 
chet,  Lectures  à  haute  voix;  Paris,  4855,  p.  100 
et  suiv.). 

Les  infirmités  qui  ne  se  trouvent  pas  en  rapport 
direct  ou  indirect  avec  les  organes  de  la  phona- 
tion n'exercent  aucune  influence  sur  la  voix. 
Tels  sont,  par  exemple,  un  grand  nombre  de  vices 
de  conformation  des  extrémités,  la  claudication,  le 
pied-bot ,  etc. ,  ou  les  infirmités  fonctionnelles  de 
la  vue,  par  exemple,  la  myopie,  etc.  Elles  peu- 
vent gêner  ou  entraver  la  carrière  artistique,  mais 
l'émission  de  la  voix  reste  entière. 

Il  n'en  est  plus  de  même  lorsque  les  organes  in- 
téressés dans  la  production  de  la  voix  sont  eux- 
mêmes  le  siège  d'infirmités,  soit  organiques, 
soit  fonctionnelles.  Parmi  ces  dernières,  les  vices 
de  prononciation  dont  nous  avons  déjà  parlé  oc- 
cupent le  premier  rang;  elles  entravent  l'exercice 
de  la  voix  et  le  rendent  fatiguant  pour  l'auditeur 
et  l'exécutant.  Il  ne  faut  pas  confondre  avec  ces 
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infirmités  l'émission  défectueuse  de  la  voix,  qui 
lui  imprime  le  caractère  chevrotant,  nasal,  gut- 
tural, voilé,  criard,  etc.;  ce  sont  des  défauts  déter- 
minés soit  par  de  mauvaises  habitudes  ,  soit  par 
un  état  maladif  du  larynx  ou  du  pharynx. 

Enfin  les  infirmités  de  l'ouïe  intéressent  la  voix 
au  plus  haut  degré.  La  surdité  rend  impossible  la 
carrière  artistique  ;  congénitale,  elle  entraîne  pres- 
que constamment  la  surdi-mutité,  c'est-à-dire  la 
suppression  complète  de  la  voix. 

Toutes  les  fois  qu'il  s'agit  d'une  infirmité  orga- 
nique, congénitale  ou  acquise,  l'intervention  du 
médecin  et  le  plus  souvent  du  chirurgien  est  ré- 
clamée. 

Les  infirmités  fonctionnelles  de  l'émission  de  la 
voix ,  au  contraire ,  peuvent  être  combattues  par 
des  conseils  préventifs  et  des  conseils  curatifs.  Les 
uns  et  les  autres  se  fondent  sur  la  domination 
complète  des  mouvements  de  toutes  les  parties 
organiques  qui  concourent  à  la  formation  de  la 
voix.  Lorsqu'il  s'agit  d'infirmités  peu  prononcées, 
l'éducation  vocale  faite  par  le  professeur  de  chant 
ou  de  déclamation  peut  les  faire  disparaître  et 
prévenir  ainsi  leur  développement.  Pour  les  in- 
firmités portées  à  un  haut  degré,  au  contraire, 
comme  par  exemple  le  bégayement,  on  s'adresse 
cà  des  personnes  qui  s'occupent  spécialement  de 
ces  affections. 

•9. 
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Dans  loiis  les  cas  ,  comme  nous  venons  de  le 
dire  ,  la  dominalion  du  mécanisme  de  l'émission 
de  la  voix  est  le  principe  fondamental  du  trai- 
tement. 

YIII.  On  appelle  hérédité  la  disposition  en 
vertu  de  laquelle  certains  attributs  fondamentaux, 
anatomiques  ou  physiologiques  des  parents  se 
transmettent  aux  enfants.  On  dit  qu'ils  s'exercent 
d'une  manière  plus  caractéristique  de  la  part  de 
la  mère  et  qu'ils  sautent  parfois  une  ou  deux 

générations. 

L'hérédité,  lorsqu'elle  est  réahsée,  peut  être 
favorable  ou  défavorable  à  la  voix,  suivant  la  qua- 
lité du  caractère  transmis  à  l'enfant. 

En  ce  qui  concerne  particulièrement  la  voix,  on 
peut  souvent  constater  la  transmission  héréditaire 
des  qualités  organiques,  par  exemple  du  timbre, 
de  l'éclat ,  de  la  prononciation,  etc.  Aussi  ne  peut- 
on  guère  espérer  de  trouver  des  organes  delà  voix 
bien  vigoureux  chez  les  enfants  issus  du  mariage 
d'individus  scrofuleuxou  phthisiques. 

Citons  aussi  à  cette  occasion  l'opinion  suivant  laquelle 
l'union  entre  proches  parents  donnerait  lieu  à  la  naissance 
de  sourds-muets. 

,  Les  qualités  artistiques  de  la  voix  ne  sont  pas 
héréditaires,  pas  plus  que  le  génie  et  le  Ualent  ; 
elles  ne  dépendent  pas  des  caractères  anatomiques 
et  physiologiques  du  larynx. 
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IX.  Les  caracléres  généraux  dont  nous  nous 
sommes  occupes  jusqu'à  présent  difTèrent  d'un 
individu  à  l'autre  par  des  modifications ,  parfois 
très-légères,  toutefois  suffisantes  pour  que  jamais 
deux  personnes  ne  se  ressemblent  absolument.  De 
là  résultent  les  différences  qui  distinguent  un  in- 
dividu de  l'autre  ,  c'est-à-dire  les  différences 

INDIVIDUELLES. 

Elles  sont  surtout  manifestes  dans  la  voix ,  dont 
les  caractères  diffèrent  essentiellement  d'un  indi- 
vidu à  l'autre.  Les  diverses  qualités  de  la  voix ,  ce 
que  l'on  appelle  le  son  de  la  voix ,  font  bien  mieux 
reconnaître  un  individu  que  sa  stature,  sa  physio- 
nomie, etc.  Cependant,  les  personnes  dont  les 
muscles  pharyngés  ont  une  très-grande  mobilité  et 
le  pharynx  une  construction  favorable,  parvien- 
nent, en  employant  certains  procédés,  parmi  les- 
quels figure  aussi  la  ventriloquie,  à  changer  le 
caractère  individuel  de  leur  voix  et  à  le  cacher 
sous  un  masque  plus  ou  moins  transparent.  Il  en 
résulte  toujours  une  certaine  fatigue. 

Ces  imitations  ne  sont  que  passagères,  car  il  est 
impossible  de  changer  d'une  manière  permanente 
le  caractère  individuel  de  sa  voix.  On  peut  la  déve- 
lopper, en  corriger  le  timbre,  en  augmenter  l'éclat, 
l'étendue,  la  force,  etc.,  mais  le  cachet  particulier, 
qui  fait  que  les  intimes  distinguent  une  voix  parmi 
toutes  autres,  ce  cachet  ne  disparaît  jamais. 
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Quelque  prononcées  que  soient  les  différences 
individuelles ,  il  ost  cependant  permis  de  grouper 
ensemble  un  certain  nombre  d'individus  d'après 
certains  caractères  communs.  C'est  l'étendue  de 
la  voix  qui  joue  le  rôle  principal  dans  cette  clas- 
sification ;  c'est  elle  qui  nous  a  fait  distinguer 
les  voix  de  basse,  de  baryton,  de  soprano,  etc. 

(p.  39,  m). 

Mais  c'est  aussi  autant  par  le  timbre  que  par 
l'étendue  que  l'on  peut  distinguer  les  divers  types 
établis.  La  voix  de  basse  a  plus  de  volume;  son 
timbre  est  plus  plein,  plus  puissant  que  celui  du 
ténor,  dont  la  voix  est  plus  délicate,  plus  suave  ; 
mais ,  chez  ce  dernier,  il  existe  moins  de  diffé- 
rences entre  les  timbres  de  registres  que  chez  la 
basse,  dont  la  voix  de  tête  est  faible  et  dépommie 
de  charme.  Des  différences  analogues  existent 
entre  les  voix  de  contralto  et  de  soprano.  Une  note 
de  la  même  hauteur  peut  être  donnée  par  un  ba- 
ryton et  un  ténor  ;  l'oreille  exercée  saura  cepen- 
dant distinguer  la  qualité  de  la  voix. 

X.  La  SANTÉ  GÉNÉRALE  ,  c'cst-cVdire  l'état  qui 
résulte  de-l'intégrité  anatomique  et  physiologique 
des  organes,  n'est  jamais  absolue,  mais  seulement 
relative.  A  notre  point  de  vue,  il  suffit  que  les 
fonctions  dont  il  a  été  question  précédemment 
s'accomplissent  de  manière  à  ne  pas  entraver 
l'exercice  de  la  voix.  Ces  entraves  peuvent  résulter 
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d'une  maladie  de  tel  ou  tel  organe ,  des  prédispo- 
sitions morbides  ou  de  la  convalescence ,  en  sup- 
posant ,  bien  entendu ,  la  santé  des  organes  de  la 
voix  (voy.  Professions). 

Les  maladies  chroniques  de  l'un  ou  de  l'autre 
organe  peuvent  être  un  empêchement  sérieux  à 
l'exercice  de  la  voix,  surtout  s'il  doit  être  profes- 
sionnel. Des  maladies  des  poumons,  des  bronches, 
du  cœur  figurent  au  premier  rang;  un  défaut  dans 
les  organes  de  l'ouïe  serait  particulièrement  fu- 
neste aux  chanteurs.  La  perfection  anatomique  du 
corps,  la  beauté ,  de  même  que  l'intelligence  n'in- 
téressent pas  l'exercice  de  la  voix ,  mais  seulement 
la  carrière  artistique.  Les  maladies  «iguës  peuvent 
souvent  aussi  troubler  la  production  normale  de 
la  voix,  par  la  douleur  qu'elles  occasionnent,  par 
la  fièvre,  l'affaiblissement,  etc. 

On  comprend  sous  le  nom  de  prédisposition 
morbide  l'aptilude  innée  ou  acquise  de  l'organisme 
à  contracter  toujours  les  mêmes  maladies  sous 
l'influence  d'une  cause  occasionnelle ,  qui  ne  pro- 
duit pas  les  mêmes  effets  sur  d'autres  individus. 
Elle  est  permanente  lorsqu'elle  résulte ,  par  exem- 
ple, de  l'hérédité,  du  tempérament,  de  la  suscep- 
tibilité de  la  peau  ,  des  muqueuses  ,  de  l'inner- 
vation, etc.  ;  ou  passagère,  comme  dans  la  mue, 
la  grossesse,  etc.  Cette  prédisposition  ne  trouble 
nullement  l'émission  de  la  voix  et  exige  seule- 
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meni,  une  observalion  plus  rigoureuse  des  préceptes 
hygiéniques ,  surtout  en  ce  qui  concerne  les  pré- 
ceptes préventifs.  Les  prédispositions  héréditaires, 
lorsqu'il  s'agit  de  l'exercice  professionnel  de  la 
voix,  doivent  fixer  particulièrement  l'attention. 
Nous  en  parlerons  plus  tard,  (voy.  Professions)  en 
examinant  l'influence  de  l'exercice  sur  la  santé 
générale, 

La  convalescence ,  cet  état  intermédiaire  entre 
la  santé  et  la  maladie ,  exigera  des  soins  d'autant 
plus  minutieux,  que  l'affection  a  été  plus  grave  et 
que  les  forces  sont  plus  épuisées.  Il  y  a  convales- 
cence générale  à  la  suite  d'une  maladie,  et  conva- 
lescence laryngée  locale  consécutive  à  une  affection 
locale.  Dans  le  premier  cas ,  l'exercice  de  la  voix 
ne  doit  se  faire  que  lorsque  toutes  les  fonctions 
auront  acquis  leur  puissance  primitive,  sinon  on 
risque  d'épuiser  par  une  dépense  disproportionnée 
les  forces  naissantes.  Dans  le  second  cas,  l'exercice 
prématuré  peut  briser  la  voix  en  faisant  perdre 
aux  muscles  intrinsèques  du  larynx  leur  élasticité 
et  leur  tonicité. 


TROISIÈME  PARTIE 


DES  RAPPORTS  DES  ORGANES  DE  LA  VOIX  A\IEC  LE  WONDE  EXTERNE 

Le  monde  externe,  c'est  le  sol  sur  lequel  nous 
demeurons,  c'est  l'air  que  nous  respirons  ;  nos  or- 
ganes sont  en  contact  continuel  avec  lui  et  subis- 
sent nécessairement  les  influences  que  peut  exer- 
cer cette  double  série  de  causes  favorables  ou 
défavorables. 

L'ensemble  des  conditions  créées  par  l'air 
(cbap.  i)  et  par  le  sol  (chap.  ii),  constitue  le  cli- 
mat (chap.  m),  si  variable,  suivant  les  divers  points 
du  globe  terrestre.  L'industrie  s'est  appliquée  à 
nous  garantir  des  causes  nuisibles  du  monde  ex- 
terne par  l'habitation  (chap.  iv),  dans  laquelle 
ou  autour  de  laquelle  nous  exerçons  une  certaine 
PROFESSION  (chap.  v).  Nous  tâcherons  d'apprécier, 
parmi  les  moyens  ainsi  produits  artificiellement, 
ceux  qui  sont  les  plus  favorables  à  la  conservation 
de  la  voix. 


CHAPITRE  PREMIER 

AIR 

La  vie  de  l'homme  se  passe  tout  entière  dans 
l'enveloppe  gazeuse  du  globe  terrestre,  c'est-à-dire 
dans  l'atmosphère,  dont  l'influence  sur  la  voix  est 
variable  suivant  ses  qualités  physiques  (tempéra- 
ture, densité,  électricité,  vents)  ou  sa  pureté  chi- 
mique. Cette  dernière  en  eff'et  peut  être  altérée  par 
la  présence  accidentelle  d'éléments  étrangers,  pro- 
venant de  substances  susceptibles  de  s'évaporer 
(eau,  gaz,  matières  volatiles),  ou  de  substances 
pulvéï'ulentes  (poussières). 

1.  Température. 

A.  La  qualité  physique  de  l'air  à  laquelle 
l'homme  est  le  plus  sensible,  c'est  le  degré  de  cha- 
leur ou  de  froid,  c'est-à-dire  la  température.  Les 
dilTérences  entre  les  divers  degrés  de  chaleur  con- 
stituent les  variations,  qui  sont  régulières  ou  acci- 
dentelles, lentes  ou  brusques,  insensibles  ou  in- 
tenses. 
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La  Icmpéralure  subit  par  diverses  causes  des  variations 
régulières  suivant  les  heures  de  la  journée,  suivant  les  sai- 
sons, etc.;  en  additionnant  les  plus  hautes  et  les  plus 
basses  températures  d'une  époque,  et  en  divisant  par  le 
nombre  des  observations,  on  obtient  la  température 
moyenne.  On  établit  de  cotte  manière  les  températures 
moyennes  de  la  journée  owdiurnes,  de  l'hiver  ou  hivernales, 
de  Vélé  ou  estivales  et  les  annuelles.  Les  lignes  qui  réunissent 
les  différents  points  du  globe  dont  la  température  moyenne 
annuelle  est  la  même  sont  appelées  lignes  isothermes. 

B.  L'exercice  régulier  de  toutes  les  fonctions  exige 
une  température  modérée,  de  15  à  18  degrés;  ces 
limites  toutefois  peuvent  être  dépassées  de  quel- 
ques degrés,  suivant  les  habitudes  et  la  suscepti- 
bilité, sans  amener  des  troubles. 

La  voix  s'exerce  régulièrement,  quelque  soit  le 
degré  de  température  à  la  quelle  on  est  habitué, 
mais  des  troubles  se  manifestent  dès  que  le  froid 
ou  la  chaleur  déterminent  de  vives  impressions. 
Quand  on  a  trop  chaud,  la  respiration  se  ralentit, 
on  étouffe;  la  voix  est  faible,  traînante  et  manque 
de  tout  éclat.  Le  chant  des  nègres  et  des  Arabes  est 
monotone,  privé  de  toute  vigueur.  Quand  oq  a  froid 
on  ti^emble,  et  la  voix  est  également  tremblante, 
mal  posée.  C'est  en  été  que  les  Alpes  retentissent 
du  chant  des  montagnards,  qui  vont  silencieux  en 
hiver  à  la  chasse. 

Lesmm^towslentes  delà  tempéi\atui^e  n'exercent 
aucune  influence  sur  la  voix  ;  mais  il  n'en  est  pas 
de  môme  lorsqu'elles  sont  bi^usques  ou  intenses. 
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La  brusque  élévation  de  la  température  détermine 
des  congestions  vers  la  poitrine  ou  la  tète  ;  les  mu- 
queuses s'engorgent,  la  voix  se  voile.  On  s'enroue 
facilement  lorsque,  par  un  froid  rigoureux,  on  pé- 
nètre de  la  rue  dans  un  salon  très-chaud. 

Des  conséquences  bien  plus  sérieuses  peuvent 
résulter  d'un  brusque  abaissement  de  la  tempéra- 
ture ;  ce  sont  des  états  inflammatoires  des  organes 
de  la  voix  et  que  l'on  désigne  sous  le  nom  de  re- 
froidissement. Il  peut  survenir  en  toute  saison,  au 
milieu  de  l'été  le  plus  chaud  aussi  bien  qu'en 
hiver,  et  à  toute  heure  de  la  journée. 

L'intensité  du  refroidissement  et  la  facilité  avec 
laquelle  il  se  produit  dépendent  de  la  promptitude 
avec  laquelle  se  déclare  l'abaissement  de  la  tem- 
pérature et  de  son  intensité.  Toutefois  il  n'est  pas 
absolument  nécessaire  que  les  températures  qui  se 
succèdent  soient  extrêmes  ;  la  succession  brusque 
de  températures  habituelles  suffit  pour  faire  naître 
un  refroidissement. 

D'un  autre  côté,  les  effets  se  mesurent  aux  for- 
ces générales,  cà  la  susceptibilité,  à  l'âge,  aux  ha- 
bitudes, à  la  prédisposition,  etc.  Un  enfant  s'en- 
rhume plus  facilement  que  l'homme  adulte,  une 
jeune  fille  délicate  plutôt  qu'un  marin  ou  un  chas- 
seur. 

Une  conditioncepcndantqui  domine  toutes  celles 
que  nous  venons  d'indiquer,  c'est  l'intensité  de  la 
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iranspiralion  cl  de  la  pcrspiration  cutanées  et  pul- 
monaires au  moment  de  l'abaissement  de  la  tem- 
pérature. C'est  par  la  peau  des  pieds,  du  thorax, 
du  cou,  par  les  muqueuses  du  nez  et  surtout  par 
celles  de  la  bouche  que  se  gagne  le  refroidisse- 
ment. Une  brusque  variation  de  quelques  degrés 
dans  la  température  suffit  alors  pour  déterminer 
les  phénomènes  morbides,  attribués  vulgairement 
à  «  une  sueur  rentrée  »  ;  les  suites  seront  d'autant 
plus  accusées  que  la  transpiration  a  été  plus  active. 
On  peut  être  insensible  à  des  variations  d'un  cer- 
tain degré,  lorsque  les  muqueuses  ont  été  au  repos, 
tandis  que  l'on  en  subit  l'influence  fâcheuse  lors- 
que le  corps  est  en  transpiration  et  les  muqueuses 
congestionnées.  L'air  froid  aspiré  par  la  bouche 
n'a  pas  le  temps  de  se.  réchauff'er,  tandis  que  celui 
qui  est  obligé  de  traverser  les  diverses  cavités  du 
nez  arrive  déjà  échauff'é  dans  l'arrière-bouche. 

Dès  qu'un  refroidissement  s'est  produit,  il  sur- 
vient dans  la  plupart  des  cas  un  léger  mouvement 
fébrile,  de  la  lassitude  et  de  l'inappétence  ;  d'au- 
tres symptômes  s'y  joignent,  variables  suivant  la 
région  particuUèrement  affectée.  On  dit  alors  que 
l'inflammation  est  à  l'état  aigu,  sa  durée  moyenne 
si  les  soins  apportés  n'en  abrègent  la  marche,  ou 
ne  la  font  avorter,  est  de  quelques  jours  jusqu'à 
deux  ou  trois  semaines.  L'afl'ection  devient  chro- 
nique lorsque  l'altération  organique  du  tissu  en- 
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flammé  persiste  pendant  des  semaines  et  des  mois 
entiers,  malgré  la  disparition  des  symptômes  gé- 
néraux, tels  que  la  fièvre,  le  mal  de  tête  :  le 
mal,  de  simple  surnuméraire,  devient  fonction- 
naire attitré. 

Cependant,  il  ne  faut  pas  supposer  que  toute  af- 
fection chronique  est  la  conséquence  d'un  état  aigu 
qui  l'aurait  précédée  ;  elle  peut  aussi  sedéyelopper 
insensiblement,  d'une  manière  msidieuse,  par  le 
mécanisme  défectueux,  comme  nous  l'avons  vu 
dans  la  fatigue  de  la  voix,  et  ne  révéler  son  exis- 
tence que  lorsque  la  voix  a  déjà  subi  une  altération 
profonde. 

Nous  allons  maintenant  examiner  les  états  in- 
flammatoires des  muqueuses  dans  les  diverses  ré- 
gions des  organes  de  la  voix. 
\  Il  est  tout  d'abord  nécessaire  de  consulter  le 
siège  du  mal,  afin  que  l'on  connaisse  la  portion  de 
la  bouche  ou  de  l'arrière-bouche  qui  réclame  des 
soins.  On  fera  asseoir  le  malade  en  face  de  la  croi- 
sée qui  donne  le  jour;  on  lui  fait  ouvrir  largement 
la  bouche,  on  l'engage  à  continuer  la  respiration 
-sans  interruption  et  puis  on  déprime  la  langue, 
contenue  à  l'intérieur  de  la  bouche  à  l'aide  d'une 
spatule,  du  manche  d'une  cuillière  ou  avec  le  doigt 
enveloppé  d'un  linge.  Si  l'on  veut  s'examiner  soi- 
même,  on  procède  de  la  même  manière,  à  cette 
exception  près  que  l'on  tourne  le  dos  à  la  croisée 
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et  que  l'on  se  regarde  clans  une  glace  placée  de- 
vant la  figure  et  qui  reçoit  toute  la  lumière.  On 
reconnaît  de  cette  manière  les  points  malades. 

L'inflammation  de  chaque  région  porte  un  nom 
particulier.  On  comprend  cependant  sous  le  nom 
commun  de  mal  de  gorge  ou  d'esquinancie  les  af- 
fections du  pharynx,  des  amygdales,  du  voile  du 
palais  et  du  larynx. 

1 .  Le  coryza,  rhume  de  cerveauou  catarrhe  nasal 
est  l'inflammation  des  muqueuses  des  fosses  na- 
sales. Il  déhute  par  une  sensation  de  sécheresse, 
avec  picotements  et  démangeaisons;  puis  sur- 
viennent des  éternuments,  l'écoulement  plus  ou 
moins  abondant  d'un  mucus,  d'abord  transparent, 
séreux,  âcre,  plus  tard  opaque  et  d'un  jaune  plus- 
ou  moins  foncé  ;  l'odorat  se  perd  ;  la  respiration 
par  le  nez  est  gênée  (enchifrènement),  la  voix  na- 
sonnée  ;  quelquefois  surviennent  des  maux  de  tête 
surtout  dans  la  région  frontale,  des  malaises,  de 
l'inappétence  et  un  léger  mouvement  fébrile.  Plus 
rarement  on  constate  le  développement  de  petits 
boutons  ou  d'abcès  à  l'entrée  des  narines. 

Si  le  coryza  devient  chronique,  la  plupart  des 
symptômes  que  nous  venons  d'énumérer  persistent; 
cependant  la  douleur  ainsi  que  la  fièvre  ont  dis- 
paru. 

2"  L'inflammation  du  pharynx  dans  sa  paroi 
postérieure  constitue  la  pharyngite  ou  angine 
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simple.  Elle  existe  presque  constamment  dans  le 
reste  de  la  gorge,  soit  isolée,  soit  combinée  avec 
une  affection  inflammatoire  des  amygdales,  de  la 
luette  ou  du  larynx.  En  déprimant  la  langue  à 
l'aide  d'une  spatule  ou  d'une  cuillière,  on  aperçoit 
le  pharynx  devenu  rouge,  plus  ou  moins  tuméfié, 
sec  ou  recouvert  d'une  couche  de  mucosités  blanc- 
grisâtres  et  demi-transparentes  dans  les  affections 
légères,  et  d'autant  plus  opaques  et  tirant  sur  le 
jaune  que  l'affection  est  plus  intense.  Le  malade 
ressent  une  gêne  douloureuse,  de  la  sécheresse  et 
del'âcretéau  gosier;  la  déglutition  est  difficile, 
déterminant  un  étranglement  plus  ou  moins  pro- 
noncé. La  voix  est  plus  ou  moins  gênée  et  devient 
parfois  nasonnante.  Quelques  symptômes  généraux 
peuvent  s'y  joindre,  tels  que  langue  pâle,  courba- 
ture, mouvements  fébriles,  mal  de  tête,  etc. 

A  Vétat  chronique,  la  muqueuse  du  pharynx  est 
rouge,  tuméfiée,  tapissée  de  mucosités  adhé- 
rentes, ou  sèche  et  plissée  comme  du  parchemin  ; 
d'autres  fois  elle  a  une  teinte  plus  ou  moins  bleu- 
âtre et  est  sillonnée  de  capillaires  variqueux.  La 
pharyngite  simple  chronique  entraîne  souvent  l'en- 
gorgement desglandules,  ce  qui  constitue  l'angine 
granuleuse  (p.  61),  dont  nous  avons  déjà  décrit 
les  symptômes  ;  il  existe  souvent  aussi  simultané- 
ment un  engorgement  chronique  des  amygdales. 
Les  symptômes  d'une  pharyngite  simple  chro- 
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nique  sont  la  sécrétion  plus  ou  moins  abondante 
de  mucosités  blanc  jaunâtre  ou  jaunâtres,  adhé- 
rentes et  qui  engagent  constamment  le  malade  à 
crachotter.  La  difficulté  de  la  déglutition  a  disparu 
de  même  que  tout  mouvement  fébrile,  mais  il  peut 
exister  un  peu  de  sécheresse  ou  de  l'âpreté  au  go- 
sier. Le  timbre  de  la  voix  est  altéré  et  la  parole 
ou  le  chant  provoquent  facilement  de  la  fatigue. 

3.  L'inflammation  des  amygdales  ou  Vangine 
tonsillaire  existe  d'un  seul  ou  des  deux  côtés,  accom- 
pagnée souvent  d'une  infllammation  du  pharynx. 
Le  malade  accuse  la  sensation  d'un  corps  étranger 
dans  l'arrière-gorge,  éprouve  de  la  difficulté  dans 
la  déglutition  et  se  sent  plus  ou  moins  suffoqué  ; 
la  voix  est  nasonnante,  enrouée  ;  la  bouche  et  la 
gorge  sèches,  plus  tard  couvertes  de  mucosités; 
les  boissons  rejetées  par  le  nez  ;  parfois  une  sur- 
dité passagère.  Suivant  l'intensité  de  l'affection,  la 
fièvre,  le  mal  de  tête,  la  perte  d'appétit,  l'affaisse- 
ment général,  etc.,  sont  plus  ou  moins  pronon- 
cés ou  peuvent  même  manquer  complètement. 

A  l'inspectioUj  faite  suivant  les  règles  indiquées 
(p.  164),  on  constate,  de  l'un  ou  de  l'autre  côté  de 
la  gorge,  à  côté  des  dernières  molaires,  quelque- 
fois des  deux  côtés  à  la  fois,  l'amygdale  saillante, 
gonflée,  d'un  roiige  plus  ou  moins  foncé,  recou- 
verte quelquefois  de  mucosités  visqueuses,  blan- 
châtres ou  jaunâtres.  Quelquefois  un  abcès  se  pro- 
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duit  dans  l'amygdale  ;  la  douleur  est  alors  considé- 
rable; on  ressent  des  élancements;  tous  les  sym- 
■ptômes  indiqués  précédemment  sont  très-pronon- 
cés ;  on  constate  un  gonflement  sur  le  côté  latéral 
du  cou,  dû  à  l'engorgement  des  glandes  sous-maxil- 
laires à  l'angle  de  la  mâchoire,  et  la  pression  y 
provoque  de  la  douleur. 

A  Vétat  chronique,  il  existe  une  altération  or- 
ganique des  tissus  ;  les  amygdales  sont  engorgées 
et  ont  quelquefois  doublé  ou  triplé  de  volume  ; 
elles  peuvent  former  d'énormes  saillies  qui  par- 
viennent quelquefois  à  se  toucher,  à  refouler  le 
voile  en  haut  et  la  luette  en  avant;  d'autres  fois, 
elles  sont  cachées  par  les  piliers;  la  surface  est 
lisse  ou  chagrinée,  criblée  de  trous;  la  rougeur  a 
presque  entièrement  disparu.  Fréquemment  on 
voit  se  former  de  petites  masses  pultacées,  caséifor- 
mes,  jaunâtres,  qui  répandent  une  odeur  nauséa- 
bonde et  rendent  fétide  l'haleine;  quelquefois  on 
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ir,c  1"  —  Engorgement  des  amygdales;  /(/,  luellc  allongée, 
l'accolant  aux  amygdales  ;  am,  amygdales  engorgées;  la,  langue 
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trouve  dans  l'amygdale  des  concrétions  dures, 
presque  pierreuses  (%.  12). 

Les  symptômes  sont  variables.  La  voix  est  modi- 
fiée surtout  dans  son  timbre  et  se  fatigue  facile- 
ment; la  déglutition  peut  être  gênée.  Si  l'engorge- 
ment est  considérable,  la  respiration  est  entravée 
et  devient  souvent  ronflante  pendant  le  sommeil. 
Les  personnes  affectées  d'un  engorgement  des 
amygdales  s'enrhument  facilement.  Si  l'inflamma- 
tion s'étend  dans  la  muqueuse  jusqu'à  l'oreille 
interne,  il  survient  une  altération  de  l'ouïe. 

4.  L'inflammation  de  la  luette  et  du  voile  du 
palais  n'existe  guère,  par  suite  d'un  refroidisse- 
ment, sans  être  accompagnée  d'une  pharyngite  ou 
d'un  engorgement  des  amygdales.  Lorsqu'il  y  a 
inflammation,  on  voit  augmenter  la  longueur  et 
la  largeur  de  la  luette  et  du  voile  du  palais,  qui 
sont  rouges,  gonflés,  jpendants  et  peu  mobiles  ;  leurs 
contractions  sont  douloureuses  ;  il  existe  des  accès 
plus  ou  moins  marqués  de  suffocation  et  surtout 
de  tentatives  douloureuses  de  déglutition  à  vide, 
répétées  à  chaque  instant. 

A  l'état  chronique,  la  rougeur  et  le  gonflement 
ont  disparu,  mais  la  luette  reste  allongée.  Cet  état, 
que  l'on  désigne  aussi  sous  le  nom  de  chute  de 
la  luette,  peut  occasionner  des  effets  fâcheux  pour 
la  voix.  Le  timbre  perd  de  son  éclat  et  de  sa  pureté; 
la  luette,  qui  traîne  sur  la  base  de  la  langue,  pro- 

10 


170    '        MANUEL  DE  L'HYGIÈNE  DE  LA  VOIX. 

voque  un  cliatouiUement  qui  se  répclc  à  chaque 
instant  et  force  à  hemmer  et  àloussaillei-;  d'autres 
fois,  la  touK  devient  convulsive  par  paroxysmes, 
accompagnée  d'accès  de  suffocation;  parfois  il 
existe  des  nausées,  qui  peuvent  aller  jusqu'aux 
vomissements,  surtout  le  matin  et  après  les  repas; 
le  sommeil  même  peut  être  troublé  par  des  cau- 
chemars. L'irritation  de  la  base  de  la  langue  se 
propage  fréquemment  jusque  dans  le  larynx,  dont 
la  sécrétion  muqueuse  se  trouve  augmentée.  Il  y 
a  alors  expulsion  de  petites  masses  grisâtres, 
gluantes,  perlées,  dont  la  présence  sur  les  lèvres 
vocales  produit  le  symptôme  connu  sous  le  nom 
de  «  chat  »  dans  la  voix. 

5  La  Icmjngite  est  l'inflammation  des  diverses 
parties  qui  composent  le  larynx  ou  des  membranes 
muqueuses  qui  les  recouvrent. 

La  coanaissance  exacte  des  diverses  régions  affectées 
n'est  possible  qu'à  l'aide  du  laryngoscope;  encore  faul-il 
:;:jLecertaLhabitudepour  savo.  ^ist;"|;;j;— 
lères  normauxdes  tissus  d'avecceux  propresal  ^-^^ 
surtout  à  celle  qui  est  chronique.  Aussi  ne  sui.-je  nulle 
L  ut  partisan  de  la  méthode  adoptée  P^^  q-^^"^^ 
Is  et  qui  consiste  à  faire  constater  par  le  malade  Uu- 
Xel'ltatde  son  larynx  dans  rimage  ^^ryngos  jqu  • 
D'abord  la  dignité  professionnelle  ne  souffrc-t-ell.  pa^ 
^   0  contrôle  fait  par  le  malade?  \  quel  médecin  est-d 
;Z:t^  Vidée  Rengager  le  malade  à  s— 
môme,  à  percuter  son  foie  ou  a  examiner      .  "  "  "^^«1 
Tes  ^émeîits  cancéreux  d'une  tumeur,  pour  vcnher  et  ap- 


TEMPÉRATURE. 


171 


prouver  le  diagnostic?  Puis,  quelle  aulorité  [icut  avoir  le 
jugcmenl  tlu  malade  iuexpérimenlé?  iN'esL-il  pas  bien  facile  - 
de  faire  accroire  que  telle  ou  telle  région  est  rouge  ou 
tuméfiée  cà  celui  qui  n'a  jamais  vu  d'autres  larynx  malades, 
el  pas  môme  un  larynx  normal  ! 

Les  symptômes  les  plus  saillants  sont  les  dou- 
leurs, l'altération  delà  voix,  la  toux  et  les  crachats. 
Dans  les  cas  légers,  la  douleur  au  niveau  de  la 
pomme  d'Adam  n'est  pas  très-vive;  mais  il  existe 
une  sensation  d'ardeur,  de  chatouillement,  de  sé- 
cheresse, de  picotement  pendant  l'aspiration  de 
l'air  froid  et  pendant  la  production  de  la  voix.  La 
voix  est  altérée  dans  son  intensité,  son  timbre  et 
sa  tonalité  ;  elle  est  plus  faible,  ne  porte  pas  au  loin, 
est  enrouée,  éraillée,  rauque,  impure,  voilée  et 
abaissée  de  quelques  tons.  La  toux  est  rare,  quel- 
quefois fréquente,  surtout  le  soir.  Les  crachats 
sont  au  début  rares,  transparents,  visqueux  ;  puis 
ils  deviennent  opaques,  grisâtres  et  finissent  par 
être  épais,  blanc  jaunâtre.  La  fièvre  est  plus  ou 
moins  accentuée. 

L'intensité  des  symptômes  augmente  avec  le  de- 
gré de  l'inflammation,  surtout  dans  l'enfance.  La 
toux  devient  douloureuse,  fréquente  et  l'expecto- 
ration est  suivie  souvent  d'une  cuisson  violente, 
d'un  déchirement  intense  ;  la  production  de  la  voix 
est  difficile,  pénible;  la  voix  peut  passer  brusque- 
ment du  grave  à  l'aigu  ou  seperdre complètement  ; 
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le  malade  devient  aphone.  Il  y  a  quelquefois  suf- 
focation et  difficulté  dans  la  déglutition.  Avec  la 
fièvre,  il  existe  aussi  de  l'agitation,  un  malaise  gé- 
néral, etc. 

Tous  ces  symptômes  ne  se  présentent  pas  simul- 
tanément, mais  plusieurs  se  groupent  ensemble, 
suivant  l'inflammation  prononcée  dans  telle  ou  telle 
portion  du  larynx. 

A  l'état  chronique,  les  sympômes  ont  diminué 
d'intensité.  La  douleur  est  nulle  ou  presque  nulle, 
mais  une  certaine  sensibilité  persiste  ;  la  toux  est 
moin?  fréquente,  non  douloureuse,  peu  sonore; 
les  crachats  sont  grisâtres  ou  blancs,  gluants,  res- 
semblant à  de  l'empois,  perlés;  sécrétés  à  l'inté- 
rieur du  larynx,  ils  s'attachent  aux  lèvres  vocales 
et  altèrent  la  voix  d'une  manière  presque  constante  ; 
l'enrouement  devient  plus  accentué  sous  l'influence 
de  la  moindre  fatigue. 

6.  La  bronchite  ou  le  rhume  de  poitrine  débute 
souvent  par  un  rhume  de  cerveau,  surtout  lorsque 
l'affection  est  légère.  On  éprouve  un  sentiment 
d'irritation  à  la  gorge;  la  poitrine  est  oppressée, 
les  bronches  irritées;  il  survient  une  toux  d'abord 
sèche,  puis  grasse  ;  les  crachats,  plus  ou  moins 
abondants,  sont  blancs,  plus  tard  jaunatreset  épais. 

Dans  les  cas  intenses,  il  y  a  de  la  fièvre,  de  la 
courbature,  perle  de  l'appétit  ;  on  se  sent  brisé  ;  la 
langue  est  sale,  la  soit  plus  ou  moins  vive.  La  loux 
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est  fatigante  et  détermine  des  douleurs  à  la  poi- 
trine'; l'expectoration  de  crachats  visqueux,  trans- 
parents, est  difficile.  Au  bout  de  quelqnèsjoursla 
fièvre,  le  mal  de  tête,  la  courbature,  diminuent  ; 
l'appétit  revient;  l'expectoration  estfaçile;  les  cra- 
chats sont  épais,  jaunes  ou  jaune  verdâtre. 

Suivant  la  prédominance  de  tels  ou  tels  symptômes,  on 
dit  que  la  bronchite  a  un  caractère  inflammatoire,  bilieux, 
nerveux,  suffocant,  etc. 

Dans  la  bronchite  chronique,  la  douleur  a  dis- 
paru, de  même  que  tous  les  phénomènes  généraux, 
tels  que  fièvre,  mal  de  tête,  inappétence,  etc;  la 
toux  seule  persiste  et  l'expectoration.  La  toux  est 
en  général  grasse,  facile,  quelquefois  quinteuse; 
les  crachats  sont  opaques,  d'un  bleu  pâle,  grisâ- 
tres, verdâtres,  quelquefois  blancs  et  transparents 
leur  quantité  est  variable.  En  général  la  toux  et 
l'expectoration  sont  plus  accentuées  le  matin  et  le 
soir  que  dans  la  journée. 

C.  La  guérison  des  troubles  occasionnés  par  un 
refroidissement  survient  assez  souvent  sponta- 
nément; tout  le  monde  sait  que  l'on  peut  guérir 
d'un  mal  de  gorge  ou  d'un  rhume  sans  suivre  un 
traitement  ou  même  sans  prendre  le  plus  simple 
médicament.  Mais  l'inflammation  peut  que  Ique- 
fois  se  prolonger,  devenir  chronique  et  constituer 
un  état  funeste  pour  les  personnes  qui  font  un 

10. 
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usage  professionnel  de  la  voix.  Aussi  vaut-il  mieux 
avoir  recours  aux  moyens  curatifs;  le  plus  lot 
sera  le  mieux. 

Les  conseils  que  nous  pouvons  donner  sont  de 
deux  sortes  :  les  uns  sont  préventifs,  destinés 
à  nous  prémunir  contre  les  variations  brusques  de 
la  température  ;  les  autres  curatifs,  dont  le  but  est 
de  faire  disparaître  les  troubles  qui  se  sont  dé- 
clarés. 

Les  CONSEILS  préventifs  diffèrent  suivant  qu'il 
s'agit  d'une  élévation  ou  d'un  abaissement  de 
température. 

Pour  prévenir  les  congestions  occasionnées  par 
une  brusque  transition  du  froid  au  chaud,  il  suffit 
de  séjourner  préalablement  dans  un  endroit  d'une 
température  moins  élevée,  de  se  débarrasser 
immédiatement  de  vêtements  trop  épais,  de  boire 
quelques  gorgées  d'une  boisson  chaude.  Lorsqu'on 
séjourne  déjà  depuis  quelque  temps  dans  un 
appartement  et  que  l'on  en  trouve  la  température 
trop  élevée,  on  peut  prévenir  l'état  congestif  par 
quelques  gorgées,  lentement  avalées,  d'eau  froide, 
mais  non  pas  d'eau  glacée,  surtout  si  l'on  est  au 
repos. 

Pour  rendre  moins  dangereux  le  brusque  abais- 
sement de  la  température,  on  doit,  d'une  part, 
rendre  moins  sensibles  la  peau  et  les  muqueuses, 
cette  double  porte  ouverte  aux  refroidissement-: 
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et  d'autre  part  recourir  à  certains  moyens  préser- 
vatifs. Pour  diminuer  la  susceptibilité  aux  varia- 
tions de  la  température,  on  habituera  la  peau  à  les 
supporter  de  bonne  heure.  Les  parents  qui  entou- 
rent les  enfants  de  trop  de  soins,  qui  les  mettent, 
comme  on  dit  familièrement,  dans  du  coton,  attei- 
gnent un  but  tout  opposé.  Les  personnes  qui 
appréhendent  le  moindre  changement  de  tempé- 
rature et  qui  prennent  des  précautions  exagérées 
tombent  le  plus  facilement  malades.  Il  faut  donc 
de  bonne  heure  habituer  la  peau  et  les  muqueuses 
aux  variations  de  la  température. 

Un  des  moyens  les  plus  efficaces  d'aguerrir  la 
peau  est,  suivant  mon  expérience,  la  lotion  avec 
l'eau  froide  et  particulièrement  le  drap  mouillé 
(voy.  Formulaire).  Cette  manipulation  produit 
d'excellents  effets  chez  les  personnes  qui  s'enrhu- 
ment facilement.  On  peut  employer  dans  le  même 
but  les  bains  froids,  les  bains  de  mer,  l'hydro- 
thérapie (voy.  Formulaire). 

A  ce  congeil,  concernant  la  peau,  joignons-en 
d'autres  relatifs  aux  muqueuses.  Le  moyen  pré- 
ventif le  plus  simple,  surtout  pour  les  hommes, 
consiste  dans  l'emploi  d'un  c«c/îe-wez  qui,  tout  en 
couvrant  la  bouche,  laisse  l'air  arriver  librement 
dans  les  narines.  Les  femmes  remplacent  le  cache- 
nez  par  un  voile.  Le  mouchoir,  tenu  à  la  main 
devant  la  bouche,  peut,  à  un  moment  de  repos 
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donné  au  bras,  laisser  pénétrer  l'air  froid;  c'est 
donc  une  garantie  insuffisante.  Le  meilleur  moyen 
préventif  consiste  dans  l'emploi  d'un  petit  appa- 
reil appelé  respirateur  (voy.  Formulaire),  très- 
usité  en  Angleterre  et  qui,  ailleurs  aussi,  serait 
répandu  si  la  coquetterie  n'y  mettait  obstacle. 

Rangeons  aussi  parmi  les  moyens  préventifs  les 
vêtements  (p.  424) ,  toutes  les  précautions  à  prendre 
contre  les  courants  d'air,  etc. 

Si  toutefois  la  maladie  s'est  déclarée,  il  faut  la 
combattre  dès  que  les  premiers  symptômes  appa- 
raissent. Les  CONSEILS  CURATIFS  qui  vont  suivre 
donnent  l'indication  des  moyens  thérapeutiques, 
expliqués  dans  le  Formulaire,  dont  l'emploi  peut 
être  fait  par  le  malade  en  attendant  le  médecin,  si 
toutefois  son  intervention  est  nécessaire.  Nous 
n'exposerons  pas,  par  conséquent,  tous  les  moyens 
dont  le  médecin  dispose  pour  cpmbaltre  les  affec- 
tions aiguës. 

Une  règle  générale,  qui  s'applique  à  toutes  les 
affections  inflammatoires,  c'est  qu'il  faut  donner 
du  repos  aux  organes  enflammés  et,  s'il  existe  de 
la  fièvre,  de  l'abattement,  etc.,  à  l'organisme  tout 
entier.  On  risque  de  casser  la  voix  si,  malgré 
l'existence  d'une  laryngite,  ou  continue  de  chan- 
ter; on  épuise  inutilement  ses  forces  si,  malgré 
une  fièvre  ardente,  on  continue  ses  occupations. 
Le  principe  général  qui  préside  à  toute  la  médi- 
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cation  que  nous  allons  exposer,  c'est  l'emploi  de 
la  chaleur;  elle  doit  guérir  le  mal  qui  a  été  fait 
par  le  froid;  elle  doit  ramener  à  l'état  normal  la 
transpiration  et  la  perspiration  supprimées  ou 
entravées  par  le  refroidissement.  Tous  les  médi- 
caments dont  il  sera  question  doivent  être  em- 
ployés au  plus  haut  degré  de  chaleur  que  l'on 
peut  supporter  sans  être  incommodé.  Je  conseille 
surtout,  dès  le  début  de  tout  refroidissement, 
dans  les  premières  vingt-quatre  heures,  une 
sudation  (voy.  Formulaire)  bien  faite;  j'ai  eu 
souvent  occasion  de  voir  l'inflammation  avorter 
à  la  suite  d'une  transpiration  abondante,  faite  dans 
les  premières  vingt-quatre  heures.  C'est  dans  le 
même  but  que  l'on  emploie  le  bain  russe  ou  le 
baiti  de  vapeur. 

Le  traitement,  soit  interne,  général  ou  local, 
consistera  au  début  et  dans  les  premiers  jours 
dans  l'emploi  de  médicaments  émollients  et  cal- 
mants, sous  forme  de  gargarismes,  bains  locaux, 
fumigations,  etc.,  combinés  quelquefois  avec  les 
dérivatifs  (évacuants,  vomitifs,  révulsifs)  et  avecla 
cautérisation.  Cette  dernière  méthode  n'est  pas 
sans  inconvénients  pour  les  artistes.  Le  nitrate 
d'argent  est  sans  doute  un  excellent  moyen  aborlif, 
mais  il  donne  aux  tissus  une  certaine  roideur  qui 
peut  altérer  les  qualités  de  la  voix.  Je  préconise 
surtout  l'emploi  delà  médication  locale  ;  les  tisanes, 
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les  pâles,  tablcllcs,  gelées,  sirops,  etc.,  pouvenl 
tout  au  plus  soulager  momentanément  aux  dépens 
des  organes  de  la  digestion.  Les  saignées  et  les 
sangsues  ne  doivent  être  ordonnées  que  par  le  mé- 
decin, dans  les  cas  graves. 

On  emploie  les  médicaments  astringents,  stimu- 
lants ou  toniques  lorsque  l'état  aigu  est  à  son  dé- 
clin, que  la  douleur  a  disparu  et  que  le  gonilcment 
tend  à  se  dissiper;  on  empêche  ainsi  l'état  chro- 
nique de  s'établir.  On  peut  aussi  faire  usage  de 
cette  médication,  dès  le  début,  dans  les  affections 
légères. 

Dans  les  cas  graves  ou  lorsque  l'affection  per- 
siste et  revêt  le  caractère  chronique,  l'intervention 
du  médecin  doit  être  réclamée  ;  son  expérience  en 
ce  qui  concerne  le  siège  exact  du  mal,  le  degré  de 
l'inflammation  et  de  l'altération  organique,  peut 
seule  alors  indiquer  le  genre  du  médicament  et 
son  mode  d'application  (i). 

Aux  règles  générales  que  nous  venons  d'expo- 
ser, joignons  maintenant  quelques  indications  spé- 
ciales, suivant  les  diverses  régions  affectées. 

1 .  Dans  les  premières  heures  de  l'apparition  du 
coryza,  on  peut  quelquefois  enrayer  le  développe- 
ment complet  en  faisant  passer  sous  le  nez  à  plu- 
sieurs reprises,  toutes  les  trois  ou  quatre  minutes, 

(1)  Cons.  noire  Traité  pratique  des  maladies  du  lariinx  ei  du 
pharyivv,  avec  scpl  pl.  colorWcs  cl  ICiRg.  intercalées.  Pans.  18.-. 
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un  flacon  débouché,  à  Uirgc  ouverture  et  conte- 
nant quelques  grammes  d-'iode  mélallique  ou  d'am- 
moniaque (voy.  Inhalations).  Quelques  médecins 
conseillent  d'appliquer  un  sinapisme  entre  les 
épaules  ou,  le  soir  en  se  couchant,  un  large  cata- 
plasme sinapisé  au  même  endroit.  Il  faut  éviter 
avec  soin  le  froid.  L'usage  de  graisser  le  nez  et  la 
lèvre  supérieure  avec  un  corps  gras  (cérat,  graisse 
de  porc,  huile),  qui  retient  la  chaleur,  répond  à  ce 
précepte.  On  aspirera  par  les  narines,  si  le  rhume 
se  développe,  des  vapeurs  d'eau  chaude;  il  n'y 
a  pas  d'avantage  à  employer  des  décoctions  de 
plantes  émollientes,  parce  que  les  principes  muci- 
lagineux  ne  sont  pas  volatiles.  On  peut  aussi  reni- 
fler de  1'  eau  chaude  ou  une  décoction  mucilagi- 
neuse  plusieurs  fois  par  jour,  ou  bien  faire  des  in- 
jections. Si  l'écoulement  est  peu  abondant,  on 
ajoutera  une  ou  deux  pincées  de  sel  gris  pour  un 
verre  du  liquide  employé;  s'il  est  abondant  et  dou- 
loureux, on  prisera  de  la  poudre  de  camphre  pure 
ou  mêlée  avec  de  la  gomme  en  poudre  ou  de  Ta- 
midon  ou  du  sous-nitrate  de  bismuth. 

On  a  aussi  conseiUé  de  résister  ati  besoin  de 
moucher,  et  l'on  prétend  que  l'on  peut  ainsi  faire 
avorter  le  rhume  à  son  début. 

Dans  le  coryza  chronique,  le  médecin  conseil- 
lera des  injections  appropriées  ou  des  cautérisa- 
tions, etc. 
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2.  Les  moyens  aborlifs  que  j'emploie  dans  la 
pharyngiie  ou  angine  simple  sont  les  suivants  :  a) 
Bains  pharyngés  et  gargarismes  cmollients,  légè- 
rement salés,  très-chauds  et  fréquents,  b).  Si  la 
déglutition  est  douloureuse  ou  entravée,  applica- 
tion delà  cravate  froide,  jour  et  nuit.  c).  On  adou- 
cit la  sécheresse  et  la  douleur  par  un  morceau  de 
gomme  qu'on  laisse  foudre  dans  l'arrière-gorge. 
d).  Dans  les  cas  très-intenses,  légers  purgatifs. 
Les  bains  de  pied  sinapisés  ne  rendent  aucun  ser- 
vice. 

Au  bout  de  trois  ou  quatre  jours,  on  fait  usage 
des  gargarismes  astringents,  faibles  d'abord,  plus 
concentrés  ensuite.  On  peutaussi  appliquer  avec  le 
doigt  ou  insuffler  de  l'alun,  pur  ou  mêlé  avec  du 
sucre  en  poudre. 

Une  autre  méthode  consiste  dans  l'usage  de  la 
glace  en  petit  morceaux,  dès  le  début,  que  Ton 
fait  fondre  dans  l'arrière-bouche;  puis,  au  bout 
de  trois  ou  quatre  heures,  on  avale  lentement  quel- 
ques cuillerées  à  café  de  jus  de  citron,  à  la  distance 
de  cinq  minutes  l'une  de  l'autre,  ou  l'on  se  gar- 
garise avec  une  solution  d'alun  au  l/iOO"  ou  une 
autre  solution  astringente. 

On  a  aussi  recommandé  l'infusion  d'aubépine, 
prise  à  l'intérieur  au  début  du  mal,  comme  moyen 
abortif. 

La  forme  la  plus  fréquente,  sous  laquelle  se  pre- 
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son  Le  l;i  pliai'yugile  chronique,  c'est  V angine  gra- 
nuleuse. Suivant  la  théorie  très  en  vogue  actuel- 
lement, dans  son  apparition  c'est  l'influence  de  la 
diatlièse  herpétique  qui  joue  le  principal  rôle 
dont  il  l'aut  saisir  les  manifestations  sur  la  peau 
externe  ou,  si  les  malades  n'en  présentent  pas, 
jusque  chez  les  ascendants  et  les  collatéraux.  J'ai 
toujours  combattu  cette  manière  de  voir,  et  une 
longue  expérience  n'a  fait  que  confirmer  mon  opi- 
nion. 

Parmi  les  raisons  qui  me  font  repousser  la 
théorie  de  l'herpétisme  (1)  figure  au  premier  rang- 
le  traitement.  On  vante  surtout  le  soufre,  l'anti- 
herpétique  par  excellence,  sous  forme  d'eaux  sul- 
fureuses (voy.  Formulaire)  ;  cependant  les  méde- 
cins du  Mont-Dore  et  d'Ems  attribuent  la  même 
efficacité  à  leurs  eaux  thermales,  qui  n'ont  aucune 
prétention  de  guérir  les  herpétiques.  Je  noterai 
surtout  qu'il  est  possible  de  guérir  l'angine  gra- 
.nuleuse,  malgré  la  persistance  des  manifestations 
herpétiques  sur  d'autres  parties  du  corps. 

Je  ne  puis  donner  ici  la  description  du  traite- 
ment médical  de  l'angine  granuleuse.  Je  dirai  seu- 
lementque  l'angine  granuleuse  n'étant  pas  toujours 
déterminée  par  un  refroidissement,  mais  souvent 
la  conséquence  de  la  fatigue  par  le  mauvais  exer- 
cice de  la  voix  (p.  61,  67),  ou  de  l'abus  du  tabac 

(1)  Voy.  mou  Traité  pratique,  Glc,  p.  701  i;l  siiiv. 

Il 
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OU  des  boissons  excitantes,  etc.,  il  faut  avant  tout 
supprimer  ces  causes;  il  en  résultera  l'apaisement 
de  tous  les  symptômes.  C'est  ce  qui  fait  que  le 
repos  à  la  campagne  ou  à  une  station  thermale 
quelconque,  de  même  que  l'hibernation  dans  le 
Midi,  amènent  si  souvent  des  améliorations  vantées 
comme  guérisons.  Mais  celle-ci  n'est  réelle  que 
lorsque  non-seulement  les  phénomènes  inHam- 
matoires,  mais  aussi  les  granulations  auront  dis- 
paru. (Formulaire,  Badigeonnage  iodé).  ^ 

3.  Dans  l'inflammation  aiguë  et  légère  des 
amygdales,  on  parvient  souvent  à  en  arrêter  le 
développement  ultérieur  en  portant  sur  l'amyg- 
dale, avec  le  doigt  ou  à  l'aide  d'un  pinceau,  de  l'alun 
ou  duborax  en  poudre.  On  emploie  aussi  souvent  la 
cautérisation  superficielle  avec  la  pierre  infernale. 
•     Si  l'engorgement  est  considérable,  la  dégluti- 
tion difficile,  s'il  y  a  douleur,  j'emploie  depuis 
longtemps  avec  un  succès  constant  un  petit  vesi- 
catoire,  grand  de  1  centimètre  et  demi  à  2  cen- 
timètres et  posé  du  côté  affecté  à  l'angle  de  la 
mâchoire,  sous  l'oreille.  On  entretient  le  vésica- 
toire  pendant  deux  ou  trois  jours,  en  employant 
au  besoin  une  légère  pommade  épispatique  et  en 
saupoudrant  la  plaie  ave.,-  un  centigramme  de 
morpliine.  Cette  médication  est  bien  prelerable  a 
l'application  de  sangsues  et  peut  empêcher  le  déve- 
loppement d'un  abcèSi 
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On  adoucit  la  douleur,  l'ardeur,  la  sécheresse, 
en  laisanl  fondre  dans  la  bouche  de  pclils  moi- 
ceaux  de  gomme  arabique. 

On  emploie  également  des  gargarismes  et  des 
boissons  émoUientes,  ces  dernières  sans  aucun 
avantage. 

Si  un  abcès  est  en  train  de  se  former,  il  mûrit 
et  finit  par  s'ouvrir  sous  l'influence  de  bains 
locaux  émollients.  Cependant  on  est  forcé  souvent 
de  l'inciser  pour  hâter  l'écoulement  du  pus.  Dans 
l'un  et  dans  l'autre  cas,  on  continue  les  émollients. 
En  cas  de  mauvaise  odeur,  occasionnée  par  le 
pus,  on  fait  usage  de  gargarismes  légèrement 
astringents  (acidulés  ou  au  sel). 

L'engorgement  c/irowiçf/e  des  amygdales  reclame 
un  traitement  local,  variable  suivant  l'altération 
des  éléments  constituants.  Le  nitrate  d'argent 
(pierre  infernale),  que  l'on  emploie  fréquemment, 
est,  suivant  mes  observations,  plutôt  nuisible  et 
guérit  rarement  radicalement.  La  résection  des 
portions  malades  est  le  moyen  le  plus  sûr.  Cette 
opération  n'est  pas  seulement  sans  inconvénient 
aucun  pour  la  voix,  mais  elle  lui  est  toujours  pro- 
fitable, comme  je  l'ai  vu  maintes  et  maintes  fois, 
puisque  les  saillies  formées  par  les  amygdales 
hypertrophiées  entravent  l'émission,  l'éclat,  le 
timbre.  Aussi  ne  doit-on  pas  tenir  compte  de  l'op- 
position à  cette  opération,  laite  par  quelques  pro- 
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fesseurs  de  chant,  dont  la  compétonce  dans  celle 
question  au  surplus  est  Ibrt  contestable.  Si  leur  opi- 
nion s'appuyait  sur  un  cas  particulier,  la  conclusion 
n'en  serait  pas  moins  tausse.  Il  se  peut  en  effet, 
comme  j'ai  eu  occasion  de  le  voir  souvent,  que 
l'opérateur  s'est  borné  à  reséquei-  la  portion  sail- 
lante de  l'amygdale,  jusqu'au  niveau  des  piliers, 
sans  s'occuper  de  toute  la  portion  malade  enchâs- 
sée ci  don.  la  présence  persiste  à  exercer  une  in- 
llucnce  fâcheuse  sui'  la  voix. 

Ce  n'est  plus,  il  est  vrai,  le  volume  de  l'amyg- 
dale qui  est  gênant,  mais  les  tissus  altérés  conti- 
tinuent  à  rendre  le  pharynx  plus  susceptible  et  à 
gêner  ses  contractions.  De  là  des  modilîcations 
fâcheuses  dans  l'éclat,  dans  le  timbre;  la  prompti- 
tude avec  laquelle  se  déclare  la  fatigue,  etc.  Le 
médecin  doit  donc  veiller  à  ce  que  toute  la  portion 
malade  de  l'amygdale  disparaisse,  s'il  veut  être 
sûr  d'une  guérison  complète.  Il  peut  insister  d'au 
laut  plus  sur  l'opération,  qu'elle  n'est  pas  doulou- 
reuse. 

A.  Le  traitement  de  l'inflammation  aiguë  de  la 
luette  et  du  voile  du  palais  est  analogue  à  celui 
de  la  pharyngite.  On  emploie  avec  succès  l'alun 
ou  le  borax  en  poudre  ou  mêlé  à  des  quantités 
variables  de  sucre,  appliqué  avec  le  doigt  ou  en 
iusuffiation.  On  peut  aussi  cautériser  avec  le  nitrate 
d'argent  et,  lorsque  l'inllammalion  diminue,  om- 
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ployei'  UQ  hadiiii'oimai^c  avec  un  liquide  légère- 
ment astringent,  par  exemple  du  miel  vinaigré. 

Cette  même  médication,  pratiquée  dans  l'allon- 
gement chronique  de  la  luette,  ne  donne  aucun 
résultat  satisfaisant.  Des  cautérisations  répétées 
sont  inefficaces  et  bien  plus  douloureuses  que  le 
seul  moyen  radical  qu'il  faut  employer,  à  savoir 
l'ablation.  Cette  opération  n'est  ni  dangereuse,  ni 
douloureuse  ;  elle  est  suivie  cjuelquefois  de  légers 
symptômes  inflammatoires,  de  quelques  douleurs 
passagères  qui  se  propagent  jusque  dans  l'oreille 
ou  dans  les  arcades  dentaires  et  qui  réclamentl'em- 
ploi  de  bains  locaux  et  de  gargarismes  émollients. 
Ce  qui  est  plus  constant,  c'est  la  gêne  et  la  dou- 
leur dans  la  déglutition,  déterminées  par  la  petite 
plaie  ;  au  surplus,  ces  symptômes  sont  peu  inten- 
ses et  ne  persistent  que  pendant  quelques  jonrs. 
Les  repas  doivent  dans  ce  cas  se  composer  d'ali- 
ments mous,  de  viandes  hachées,  d'œufs,  de  cho- 
colat, de  semoules,  etc.  Ces  légers  désagréments 
sont  richement  contre-balancés  par  l'heureux  effet 
produit  sur  la  pureté  et  le  timbre  de  la  voix. 

Cette  opération  rencontre  de  la  part  de  quelques 
artistes  la  même  opposition  mal  fondée  que  la 
résection  des  amygdales  (p.  183).  Je  puis  a'ïir- 
mer  que,  dans  le  nombre  considérable  d'ablations 
que  j'ai  faites,  j'en  ai  toujours  vu  résulter, 
lorsque  l'opiîration  ('tait  réellement  indiqué,  les 
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effets  les  plus  heureux  pour  la  voix,  puisrpi'on 
enlève  une  cause  permanente  d'irritation. 

5.  Le  traitement  des  Ibrmes  légères  de  la 
laryngite  au  début,  dans  les  premières  vingt- 
quatre  heures,  consiste  dans  une  sudation  éner- 
gique, l'application  de  la  cravate  froide  autour  du 
cou  (v.  Formulaire)  et  des  gargarismcs  éraollients 
profonds  et  chauds.  Dans  le  cours  de  l'affection, 
on  conseillera  le  repos  du  larynx,  le  séjour  dans 
une  chambre  chauffée  à  20  ou  22  degrés  et  rem- 
plie de  vapeur  d'eau,  des  infusions  faibles  pour 
favoriser  la  transpiration  cutanée,  quelques  adou- 
cissants (gomme,  pâte  de  guimauve)  pour  donner 
un  soulagement  momentanée;  au  besom,  quel- 
ques cuillerées  d'un  sirop  calmant  et,  s'il  y  a  em- 
barras gastrique,  un  léger  purgatif;  on  peut  aussi 
employer  avec  avantage  des  fumigations  émolhen- 
tes  Les  orgeats  et  les  tisanes  mucilagineuses  trou- 
blent sans  utilité  les  fonctions  digestives.  Lorsque  la 
disparition  de  l'affection  se  fait  attendre,  on  em- 
ploie localement  une  médication  astringente,  le- 
ocre,  par  badigconnage,  insufflation,  etc.  Les  révul- 
sifs, appUqués  à  l'intérieur  sur  le  larynx,  ne  sont 
utiles  que  dans  les  laryngites  intenses,  qui  recla- 
ment un  traitement  local  interne,  fait  à  l'aide  du 
laryngoscope.  On  emploie  aussi  dans  ces  cas  Irc- 
duemment  avec  succès  des  purgatifs  et  des  eme- 
tiques. 
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Le  traitement  le  plus  efficace  de  la  laryngite 
chronique,  et  qui  donne  les  résultats  les  plus 
prompts,  est  le  traitement  local  astringent,  fait  à 
l'aide  du  laryngoscope.  La  guérison  s'obtiendra 
plus  promptement,  si  le  larynx  reste  en  repos  pen- 
dant le  traitement.  Si  le  laryngoscope  ne  peut  être 
employé,  on  aura  recours  aux  aspirations  d'alun,  de 
nitrate  d'argent  cristallisé,  etc.  ;  les  émoUients,  les 
narcotiques  et  les  dérivatifs  (cautères,  sétons,  etc.) 
à  la  région  cervicale  sont  sans  aucune  utilité.  En 
Allemagne,  on  emploie  souvent  la  sudation  dans 
l'étuve  à  air  sec  et  chaud,  suivie  d'une  douche 
froide  ;  quelques  médecins  en  France  ont  adopté 
cette  méthode,  dont  l'onicacité  est  fort  probléma- 
tique. Il  en  est  de  même  pour  les  fumigations  et 
tout  traitement  interne,  lorsque  celui-ùi  n'e-st  pas 
réclamé  par  l'état  de  la  santé  générale. 

On  insiste  beaucoup  sur  l'usage  interne  des  eaux 
minérales,  de  la  pulvérisation  et  de  l'hibernation  ; 
nous  exprimons  ailleurs  (Formulaire  et  p.  18^^) 
notre  opinion  à  ce  sujet. 

6.  Dans  la  bronchite  légère,  il  suffit  d'observer 
h  repos  et  de  favoriser  la  transpiration,  soit  par 
l'usage  de  boissons  chaudes  pectorales  éraollientes, 
soit,  ce  qui  est  préférable,  par  la  sudation,  pour  la 
voir  disparaître  au  bout  de  quelques  jours. 

Si  la  bronchite  est  intense,  des  révulsifs  sur  la 
poitrine  rendent  les  meilleurs  services.  On  appli- 
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quera  de  l'huile  de  crolon,  de  la  pommade  slibir 
ou  mieux  un  emplâtre  de  tliapsia.  Les  sinapismos 
ne  sont  pas  assez  efficaces;  les  bains  de  pieds  sina- 
pisés  n'ont  aucune  utilité.  On  retirera  du  soulage- 
ment de  fumigations  calmantes  et  émollicntes,  di- 
même  de  l'emploi  des  cataplasmes  sur  la  poitrine. 
Il  est  nécessaire  d'entretenir  le  corps  libre. 

La  prédominance  du  caractère  bilieux  réclame 
dès  le  début  l'emploi  d'un  vomitif  ;  les  calmants 
combatleront  le  caractère  nerveux. 

Un  grand  nombre  de  médicaments  a  été  employé 
dans  le  traitement  de  la  bronchite  chronique.  Au 
premier  rang  du  traitement  interne  figurent  les 
expectorants,  qui  soulagent  beaucoup  en  débarras- 
sant les  broncbes  des  mucosités  accumulées.  Les 
tisanes  émoUientes  ou  astringentes  soni  complète- 
ment inutiles  ;  les  balsamiques  sont  adoucissantes, 
de  mêms  que  le  lichen  d'Islande  et  le  fucus  cris- 
pus.  Les  eaux  minérales  donnent  quelquefois  de 
bons  résultats,  surtout  si  le  traitement  local  est 
employé  simultanément. 

Dans  celui-ci  les  fumigations  jouent  le  principal 
rôle;  on  commencera  par  des  fumigations  cmol- 
lientes,  sulfureuses,  légèrement  toniques,  pour 
arriver  aux  astringents.  L'emploi  de  ces  médica- 
ments divers  doit  être  réglé  suivant  la  marche  de 
la  maladie,  par  une  main  expérimentée. 

L'^s  inhalalions  sèches  de  balsamiques  sont  de 
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beaucoup  moins  efficaces,  quelquefois  môme  irri- 
lantGs;  les  inhalations  de  substances  volatiles  à 
froid  (Formulaire,  Inhalations)  sont  bien  plus 
profitables. 

Les  révulsifs  cutanés  sont  presque  toujours  com- 
plètement inutiles. 

11.  —  Densité. 

Dans  les  lieux  élevés,  le  baromètre  s'abaisse, 
parce  que  la  densité  del'air  diminue  ;  avec  elle  di- 
minue également  la  pression  exercée  sur  le  corps. 
La  respiration  devient  ample,  puissante,  mais  est  en 
même  temps  plus  fréquente,  parce  que  l'air,  moins 
dense,  contient  sous  le  même  volume  une  quantité 
moindre  d'oxygène.  L'appétit  estvif,  facile;  les  di- 
gestions rapides,  la  circulation  accélérée  ;  l'exer- 
cice musculaire  bien  supportée,  la  voix  se  fait  en- 
tendre au  loin  et  sans  fatigue.  Les  montagnards 
sont  agiles;  leur  santé  et  leur  vigueur  sont  prover- 
biales. 

Aussi  tout  le  monde  s'accorde  à  dire  que  le  sé- 
jour dans  les  lieux  secs  et  élevés  est  un  moyen 
puissant  d'hygiène,  capable  de  réformer  les  cons- 
titutions faibles,  les  tempéraments  lymphatiques, 
les  digestions  languissantes  et  de-  raffenuir  par 
conséquent  aussi  les  organes  de  la  voix. 

Des  efïefs  tout  opposés  se  manifestent  lorsque  l'abaisse- 
ment de  la  pression  atmosphérique  est  brusque,  comme 

11. 
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par  exemple  dans  les  ascensions  aérostatiques.  La  vie  pa- 
rait impossiijle  à  une  hauteur  d(;  8000  mètres. 

Dans  les  vallées,  la  pression  atmosphérique  aug- 
mente ;  la  respu^ation  devient  plus  large,  plus  aisée 
et  moins  fréquente,  parce  que  l'air  plus  dense  ren- 
ferme une  quantité  plus  considérable  d'oxygène. 
Aussi  le  séjour  dans  ces  régions  est-il  profitable 
aux  personnes  dont  les  organes  de  la  voix  et  de  la 
respiration  sont  très-susceptibles. 

L'emploi  des  bains  d'air  comprimé  repose  sur  ces 
données. 

III.  —  Vents. 

A .  Les  vents  agissent  d'une  manière  différente, 
suivant  leur  direction,  leur  force,  leur  tempéra- 
ture, leur  humidité  et  les  poussières  dont  ds  sont 
chargés. 

Les  vents  sont  des  courants  d'air  qui  se  produisent  lors- 
rrae  l'équilibre  d'une  partie  quelconque  de  l'atmosphère  est 
rompu,  parce  que  ce  fluide,  plus  comprimé  dans  ce  poin  , 
s^3coule  vers  nn  autre  point  moins  dense.  Habituellement, 
ce  sont  les  changements  continuels  de  la  température  qm 
les  font  naître.  Ils  viennent  d'un  point  détermine  de  1  ho.  - 
,on  du  nord,  de  l'est,  etc.  Dans  l'FAirope  central  les  vents 
nord  sont  froids,  ceu.v  du  midi  chauds,  et  ceux  de 
l'ouest  humides.  -  Les  vents  sont  en  gênerai  l.edes  et  .m- 
pré-nés  à'hummté  lorsqu'ils  soufflent  de  la  mer;  anrfcs, 
l,-ùîants,  chargés  de  poussière  lors^s  ont  traverse  le 
déserts  de  sable  ;  secs  et  glacés  lorsqu'ils  on  pa..e  su,  d  s 
cimes  neigeuses;  imprégnés  de  miasmes  après  avoirfrancii. 
des  marais. 
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Suivant  Founict,  on  peut  distinguer  en  France,  sous  le 
rapport  de  la  direction  des  vents,  trois,  grandes  régions  : 
1"  La  région  atlantique,  comprise  entre  nord-est  et  sud- 
ouest  :  le  vent  dominant  est  sud-ouest;  2"  le  bassin  du 
Rhône  :  le  vent  dominant  vient  du  no)'d;  3"  la  région  mé- 
diterranéenne, qui  se  divise  en  région  occidentale,  dans 
laquelle  le  vent  souffle  de  l'ouest  à  Vest,  et  en  région 
orientale  oi!i  les  vents  soufflent  du  nord-ouest. 

B.  Les  vents  chauds  et  secs,  soufilaat  du  midi, 
font  respii^er  un  air  moins  dense;  ils  occasionnent 
un  peu  d'oppression  et  de  malaise.  Ces  effets  sont 
plus  marqués  dans  le  midi  de  l'Europe,  oii  l'on  est 
exposé  à  l'action  plus  proche  du  sirocco  ou  du  si- 
moun, qui  entraînent  avec  eux  une  quantité  consi- 
dérable de  sables  très-fins,  impalpables  et  qui  font 
naître  une  soif  ardente,  une  respiration  accélérée 
et  un  abattement  général,  lequel  est  bien  plus  mar- 
qué chez  les  indigènes  que  chez  les  immigrés.  Les 
vents  chauds  et  humides,  par  exemple  ceux  du  sud- 
ouest,  n'exercent  aucune  influence  fâcheuse,  sur- 
tout si  la  température  et  l'humidité  sont  modérées. 
Les  vents  froids  du  nord  et  du  nord-est,  sont  nui- 
sibles aux  muqueuses  et  occasionnent  des  catar- 
rhes, d'autant  plus  promptement  qu'ils  sont  plus 
humides  ;  aussi  le  nord-ouest  est-il  le  plus  perni- 
cieux. Les  effets  produits  sont  encore  plus  fâcheux 
.-5i  une  brusque  variation  de  température  a  eu  lieu 
en  même  temps. 

Les  vents  agissent  encore  mécaniquement  par  la 
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violence  avec  laquelle  ils  soufflent  et  par  la  pres- 
sion qu'ils  exerccnl  en  conséquence  sur  le  corps. 
Un  fort  coup  de  vent  coupe,  comme  on  dit,  la  res- 
piration. D'autre  part,  le  venl  favorise  et  accélère 
l'évaporation  de  la  sueur  et  de  l'exhalaison  pulmo- 
naire, d'autant  plus  qu'il  est  plus  fort.  Or,  toute 
évaporation  est  accompagnée  d'un  abaissement  de 
température  qui  est  nuisible,  comme  nous  le  sa- 
vons, s'il  survient  brusquement.  x\ussi  les  vents 
peuvent-ils  dessécher  la  poitrine,  irriter  les  mu- 
queuses, produire  même  des  refroidissemenl.^  et 
des  inflammations,  lorsque  par  exemple  l'individu 
est,  couvert  de  sueur  ou  de  vêtements  humides. 
C.  Éviter  autant  que  possible  par  les  précau- 
-  lions  habituelles,  telles  que  vêtements,  abris,  etc., 
l'action  directe  des  vents,  nuisibles  parleur  tempé- 
/alure,  leur  force,  etc.,  est  un  précepte  connu  de 
chacun. 

L'action  salutaire  d'autres  vents  par  contre  doit 
être  recherchée.  Les  vents  chauds  et  humides  sont 
favorables  aux  organes  de  la  voix  délicate.  Les 
brises  de  mer  rendent  très-agréable  l'habilalion 
des  climats  chauds  dans  le  voisinage  du  littoral; 
mais  il  l'iiul  l'viter  avec  soin  les  brises  de  terre  qui 
les  remplacent  aux  approches  d  >  la  nuit. 
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IV.  —  Électricité. 

Les  deux  espèces  d'électricité,  celle  (positive)  de  l'at- 
mosphère et  celle  (négative)  de  la  terre,  cherchent  â  se 
réunir  constamment;  aussi  l'homme  est-il  traverse  sans 
cesse  par  des  courants  électriques,  sans  s'en  apercevoir. 

Dans  les  temps  orageux  l'air  est  surchargé 
d'électticité.  Los  sujets  nerveux,  faibles,  impres- 
sionnables, éprouvent  une  surexcitation  générale, 
du  malaise,  des  migraines,  de  l'agitation,  quelque- 
fois même  des  frémissements  nerveux .  L'air,  devenu 
lourd,  cause  une  prosti^ation,  un  accablement  gé- 
néral qui  ne  cesse  qu'avec  l'apparition  de  la  pluie. 
On  comprend  que  ces  conditions  ne  sont  guère 
favorables  au  chant  ou  à  la  déclamation,  et  qu'avec 
la  gêne  de  la  rcspii\ation  et  l'accablement  général 
la  voix  devienne  faible  et  perde  momentanément 
sa  puissance  et  son  éclat. 

V.  —  Eau. 

A.  La  quantité  de  vapeurs  d'eau  répandue  dans 
l'atmosphère  est  variable  suivant  les  heures  de  la 
journée,  les  saisons,  la  position  géographique,  les 
conditions  physiques  du  sol,  les  vents,  etc.  , 

I/humidité  de  l'air  est  à  son  maximum  le  matin,  nvaiil 
le  lever  du  soleil;  elle  diminue  avec  l'accroissemenl  de  la 
température  et  est  à  son  minimum  vers  une  on  deux  heures 
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(le  l'après-midi  ;  à  l'approche  de  l'hiver,  l'huniidilé  aug- 
mente dans  l'atmosphère;  elle  atteint  son  maximum  en 
pleine  mer  et  sur  les  côtes;  elle  diminue  à  l'intérieur  des 
continents  et  avec  l'accroissement  de  l'altitude.  Dans  la 
zone  tempérée,  les  pluies  sont  plus  rares  sur  les  côtes 
orientales  que  sur  les  côtes  occidentales,  exposées  aux 
vents  d'ouest.  La  chaleur  des  étés  est  moins  forte  dans  les 
environs  d'un  Heuve  ;  les  vents  qui  ont  passé  sur  l'eau, 
abaissent  aussi  la  température.  En  hiver,  condensées  en 
brouillards,  les  vapeurs  rendent  à  l'air  une  certaine  quan- 
tité de  chaleur. 

En  général,  le  voisinage  des  eaux  rend  le  climat 
plus  tempéré  et  plus  humide.  La  température  de 
l'air  de  la  mer  est  plus  égale,  plus  élevée  dans  les 
pays  froids  et  plus  basse  dans  les  pays  chauds, 
mais  sujette  à  des  variations  brusques.  L'huiuidité 
y  est  plus  grande,  plus  également  répartie;  elle 
est  au  maximum  sur  les  côtes,  où  l'air  est  égale- 
ment chargé  de  la  plus  givande  quantité  de  parti- 
cules salines,  surtout  si  les  flots  viennent  se  briser 
siu'  la  rive. 

B.  Les  vapeurs  d'eau  déterminent  une  influence 
variable  sur  les  organes  pharyngo-laryngés,  suivant 
leur  température  et  leur  quantité. 

L'air  chaud  et  sec  dessèche  les  voies  aériennes, 
augmente  la  soif,  rend  la  respiration  plus  fréquente 
et  l'émission  de  la  voix  plus  pénible. 

Vsàr  froid  et  sec  diminue  la  transpiration  cula- 
née,  augmente  par  conséquent  la  perspiralion 
pulmonaire  et  facilite  l'émission  de  la  voix. 
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L'ail'  humide  et  chaud,  de  -20  à  25  degrés,  est 
le  plus  favorable  aux  organes  de  la  voix  affectés 
d'une  inflammation  et  le  moins  propice  au  déve- 
loppement de  ces  affections.  Le  séjour  dans  un 
pays  dont  la  fraîcheur  et  l'humidité  sont  entrete- 
nues par  des  eaux  courantes  est  préférable  à  celui 
d'une  contrée  aride,  surtout  en  été.  C'est  par  cette 
raison  cpie  l'on  fait  séjourner  les  malades  pendant 
l'hiver  dans  des  serres  ou  dans  des  chambres  rem- 
plies de  vapeurs  et  appelées  vaporariums.  L'action 
salutaire  des  fumigations  repose  sur  ce  môme 
principe.  Cependant,  si  l'air  est  saturé  ou  presque 
saturé,  comme  dans  la  buée,  la  respiration  devient 
pénible,  surtout  si  la  chaleur  est  élevée,  comme 
dans  les  bains  de  vapeur  ;  la  sécrétion  pulmonaire 
est  alors  aussi  considérablement  amoindrie. 

L'air  humide  et  froid  est  une  des  conditions  les 
plus  nuisibles  que  puisse  signaler  l'hygiène  de  la 
voix;  il  exerce  l'action  la  plus  fâcheuse  sur  le  larynx 
et  le  pharynx;  détermine  des  angines,  des  laryn- 
gites, des  bronchites;  aggrave  les  affections  inflam- 
matoires et  détériore  la  santé  générale,  s'il  agit 
d'une  manière  continue.  Aussi  rien  de  plus  nui- 
sible que  le  brouillard  froid,  l'habitation  d'une 
chambre  froide  et  humide,  le  séjour  dans  les 
vallées  humides,  etc.  L'effet  est  plus  pernicieux 
encore  si  l'air  froid  et  humide  agit  sur  un  indi- 
vidu en  sueur,  s'il  remplace  brusquement  l'air 
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chaud,  etc.  On  peut  rapprocher  de  cette  inlluence 
celle  de  la  pluie  qui  torahc  sur  un  individu  non 
abrité;  l'évaporation  de  l'eau  qui  imbibe  les  vêle- 
ments produit  les  influences  combinées  du  froid 
et  de  l'humidité,  d'autant  plus  dangereuses  que  la 
variation  de  la  température  est  plus  brusqu  î  et 
plus  considérable. 

Vair  marin  pur,  d'une  température  égale  et 
chargé  d'humidité  est  très-favorable  non-seulement 
à  la  santé  générale,  mais  particulièrement  aussi 
à  la  voix  et  à  la  respiration,  si  toutefois  les  varia- 
tions brusques  de  la  température  et  les  vents  ne 
détruisent  les  bons  effets,  ce  qui  arrive  dans  les 
mers  du  Nord  et  dans  celles  de  la  zone  lorride. 
Les  effets  salutaires  sont  bien  plus  certains  sur  le 
littoral,  surtout  si  les  conditions  de  l'air  et  du  sol 
sont  favorables;  les  inconvénients  de  la  navigation, 
tels  que  le  défaut  de  l'exercice,  l'uniformité  de 
l'alimentation,  le  manque  de  distraction,  etc.,  n'y 
existent  pas.  Cette  heureuse  influence  de  l'air 
marin  est  due  probablement  aux  particules  salines 
suspendues  dans  l'air  et  pout-ètrc  aussi  aux  sen- 
teurs balsamiques  des  plantes  maritimes,  à  l'àpre 
odeur  des  varechs  et  aux  émanations  de  l'iode  et 
du  brome.  Mais  n'oublions  pas  que  l'air  marin  est 
très-excitant,  trop  excitant  même  parfois  pour  les 
sujets  très-nerveux. 

,C.  Il  faut  au  plus  tôt  se  soustraire  aux  influence.-- 
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do  l'air  humide  et' froid,  en  garantissant  la  bouche 
par  un  respirateur  (voy.  le  Formulaire)  ou  le 
corps  par  les  vêtements  ;  on  évitera  le  voisinage 
trop  rapproché  des  eaux  le  matin,  le  soir,  parle 
temps  brumeux,  etc.  ;  on  évitera,  lorsqu'il  pleut, 
de  courir  ou  de  faire  des  exercices  forcés,  qui  ren- 
dent plus  grande  la  différence  entre  la  température 
du  corps  et  celle  de  Fatmo>phère,  on  s'abstiendra 
de  s'abriter  dans  un  courant  d'air,  sous  une  porte- 
cochère,  etc. 

Lorsque  l'air  est  chaud  et  sec,  on  humectera  l'ar- 
rière-gorge  par  de  petites  gorgées  d'eau  froide, mais 
on  s'abstiendra  de  l'usage  des  boissons  glacées. 

On  peut  conseiller  aux  personnes  affectées  de 
laryngites  chroniques  le  séjour  sur  le  littoral  favo- 
rablement situé  ;  presque  tous  les  refuges  d'hiber- 
nation sont  placés  sur  les  bords  delà  mer,  dans  les 
climats  chauds.  On  choisira  de  préférence  la  saison 
d'été  ou  le  commencement  d'automne  et,  dans  lous 
les  cas,  une  localité  abritée  contre  les  vents  du 
nord.  Ce  séjour,  prolongé  pendant  quelques 
semaines,  surtout  s'il  est  combiné  avec  l'emploi 
des  bains  de  mer,  guérit  ou  amende  très-favora- 
blement les  accidents  laryngés  dus  cà  la  fatigue, 
à  l'anémie,  à  une  trop  grande  susceptibilité  ou 
irritabilité  nerveuse,  etc.  ;  ces  résultats  sont  sur-  ^ 
lout  prompts  à  se  réaliser  chez  les  femmes  et  chez 
les  enfants. 
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VI.  —  Gnz. 

A.  Des  gaz,  de  composition  chimique  Irès- 
diverse,  se  répandent  avec  une  grande  facilité 
dans  l'air. 

Les  gaz  sont  des  substances  fluides  comme  l'almosphèrc, 
qui  elle-même  n'est  composée  que  de  gaz  (p.  80).  Le  gaz 
qui  altère  le  plus  fréquemment  la  pureté  de  l'air  est 
Yacide  carbonique  (p.  80,  86^,  produit  incessamment  par  la 
respiration,  les  foyers  de  combuslion,  les  appareils  d'éclai- 
rage, la  fermentation,  certaines  eaux  minérales,  etc. 

La  plupart  des  eaux  minérales  laissent  échapper  à  leur 
source  une  portion  des  gaz  qu'elles  charrient.  Lorsque  ces 
gaz  sont  très-abondants,  ils  communiquent  aux  sources  des 
bouillonnements  tumultueux  qui  feraient  supposer  que 
l'eau  minérale  est  en  ébullition  ;  lorsqu'au  contraire  les  gaz 
sont  peu  abondants,  ils  apparaissent  sous  la  forme  de  perles 
brillantes,  de  volume  variable.  L'alléralion  de  l'air  que 
provoquent  ces  dégagements  de  gaz  est  perceptible  à  des 
distances  plus  ou  moins  éloignées.  Tout  le  monde  connaît 
l'odeur  répandue  aux  sources  sulfureuses  par  le  dégage- 
ment de  l'hydrogène  sulfuré. 

Dans  les  manipulations  chimiques  et  dans  les  opérations 
de  l'industrie  se  produisent  des  gaz  très-variés,  tels  que  le 
chlore,  Yammoniaquo,  le  gaz  nitreux,  chlorhijdrique,  i^ul- 
fureux,  Yoxijde  de  carbone,  etc. 

B.  Lavoi7(  estqiiclquefois  vivement  affectée  par  la 
qualité  chimique  du  gaz  respiré,  surtout  lorsqu'on 
se  trouve  enfermé  dans  un  espace  limité  et  que 
l'air  no  peut,  par  conséquent,  se  renouveler  ou 
ne  se  renouvelle  qu  incomplèlemenl. 


GAZ.  ify 

Le  plus  répandu  de  cps  gaz  est  Vacide  carbo- 
nique, qui  est  fabriqué  constamment  par  la  respi- 
ration (p.  80);  la  transformation  du  sang  noir  en 
sans-  rouû-e  est  entravée  ou  suspendue  dans  l'air 
surchai'gé  de  ce  gaz  ;  dès  que  l'air  a  perdu  1  pour  1 00 
d'oxygène,  il  se  produit  un  malaise  profond  et  des 
maux  de  tête.  Si  une  plus  grande  quantité  d'oxy- 
gène, par  exemple  10  pour  100,  est  remplacée  par 
de  l'acide  carbonique,  il  se  produit  tous  les  signes 
de  l'insensibilité  et  une  lassitude  générale;  la  face 
bleuit,  les  veines  se  gonflent;  le  tout  se  termine 
par  Va&iihijxïe.  Ce  gaz  est  la  principale  cause  de 
la  mort  par  les  vapeurs  de  charbon  et  de  malaises 
que  l'on  éprouve  dans  une  salle  remplie  de  monde. 
Un  homme  restant  enfermé  dans  'un  espace  limité 
et  hermétiquement  calfeutré  serait  au  bout  de 
peu  de  temps  empoisonné  par  les  produits  de 
sa  propre  respiration. 

Lliyclrogène  sulfuré  qui  se  développe  aux 
sources  sulfureuses  et  Voxyde  de  carbone,  dont  le 
gaz  d'éclairage  mal  préparé  renferme  20  à  30 
pour  100,  produisent  des  effets  analogues. 

Les  gaz  qui  se  dégagent  par  la  décomposition 
chimique  des  substances  organiques  ou  innorga- 
niques,  tels  que  le  chlore,  V ammoniaque,  les 
gaz  acide,  sulfureux,  nilreux,  chlorhydricjue,  le 
gaz  d'éclairage,  les  vapeurs  d'essence  de  lérében- 
lhine,clc.,  irritent  fortement  les  voix  aériennes, 
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provoquent  de  la  toux,  des  coryzas,  des  angines, 
des  larynoo-broncliites,  etc.  La  voix  est  altérée  et 
ces  troubles  persistent  encore  un  temps  plus  ou 
moins  long,  lorsque  la  cause  a  déjà  cessé  d'agir. 

C.  Le  premier  conseil  hygiénique  à  suivre  et  le 
plus  important,  c'est  de  débarrasser  le  poumon  au 
plutôt,  par  le  séjour  à  l'air  libre  et  par  des  inspi- 
rations profondes,  de  l'air  vicié  dont  il  est  chargé. 
Aussi  voyons-nous  les  spectateurs,  dans  les  entre- 
actes,  quitter  avec  empressement  les  salles  de  spec- 
tacle, surtout  ceux  qui  sont  placés  aux  galeries 
supérieures. 

Est-ce  la  clialeur  seulement,  plus  considérable  dans  la 
partie  élevée  de  la  salle,  qui  les  pousse  à  chercher  l'air 
libre?  Non,  c'est  aussi  la  quantité  plus  grande  d'acide 
carbonique  qui  s'y  trouve  ;  ceci  paraîtrait  paradoxal,  puis- 
qu'on sait  que  ce  gaz  est  lourd  et  qu'il  s'accumule  à  la  sur- 
face du  sol;  tout  le  monde  connaît  les  eCfets  voisins  de 
l'asphyxie  produits  sur  les  chiens  dans  la  grotte  do  Naples, 
tandis  que  les  hommes  y  circulent  librement.  Cependant, 
dans  les  endroits  remplis  do  monde,  on  a  constaté  dans  les 
couches  supérieures  de  l'air  un  léger  excès  d'acide  carbo- 
nique, parce  que  celui-ci  y  est  entraîné  par  l'air  chaud  qui 
remonte. 

Si  des  gaz  inspirés  ont  déterminé  une  irrilalion 
des  voies  respiratoires,  il  faut  d'abord  se  sous- 
traire à  la  cause  nuisible,  puis  se  soigner  par  dos 
gargaiMsmes  adoucissants. 
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VII.  —  Substances  volatiles. 

Les  subslauccs  volatiles  (odeurs),  n'agissent 
guère  dii'ectement  sur  les  organes  de  la  voix;  mais 
elles  exercent  parfois  leur  influence  d'une  ma- 
nière indirecte,  en  agissant  sur  le  système  ner- 
veux. Des  migraines,  des  nausées,  des  vertiges, 
des  éblouissements,  etc.,  ont  été  constatés  chez 
les  femmes  nerveuses,  séjournant  dans  une 
chambre  remplie  de  fleurs.  Certaines  fleurs  (lis, 
oranger)  ou  fruits  (coings),  agissent  plus  active- 
ment. D'autres  odeurs  entraveraient  directement 
l'émission  de  la  voix;  ainsi  on  affirme  que  celle 
de  violettes  déterminerait  l'enrouement  (voy.  Re- 
vêtement du  sol). 

VIII.  —  Poussières. 

A .  Les  éléments  solides  qui,  sous  forme  de  pous- 
sières, se  trouvent  accidentellement  dans  l'air 
proviennent  des  sources  les  plus  diverses,  telles 
que  le  terrain,  le  chaufl'agc,  les  substances  ma- 
niées dans  certaines  professions  où  elles  sont 
fournies  par  des  végétaux  ou  des  animaux.  Nous 
devons  rappeler  ici  également  la  poussièi'c  d'eau 
des  cascades  ou  celle  pi  oduite  par  les  pulvérisa- 
tions. 
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Une  dos  sources  les  plus  ahondanles  de  poussières  sonl 
les  terrains  secs  et  sablonneux.  Les  particules  très-ténues 
et  très-dures  de  la  surface  sont  enlevées  par  une  cause  nio- 
canique  quelconque,  qui  met  l'air  en  mouvement.  Le  vent 
soulève  des  nuages  de  poussière  du  terrain  sur  lequel  on 
se  trouve,  ou  il  les  apporte  de  loin,  comme  par  exemple 
les  sables  des  déserts  d'Afrique. 

Lorsque  la  combustion  des  substances  employées  pour  le 
chauffage  ou  pour  V éclairage  est  vicieuse  ou  inconq^lèle, 
l'atmosphère  est  chargée  de  particules,  charbonneuses  qm 
constituent  la  fumée. 

Dans  les  professions  dans  lesquelles  on  travaille  des 
substances  minérales,  les  poussières  qui  se  détachent  affec- 
tent les  organes  pharyngo-laryngés  par  leur  forme,  leurs 
dimensions,  leur  dureté,  leur  quantité,  etc.;  elles  agissent 
d'une  manière  presque  exclusivement  mécanique.  Dans  e 
travail  des  aiguiseurs,  il  se  dégage  une  grande  quantité  de 
poussière  siliceuse  des  meules,  surtout  si  1  aigmsage  se  fait 
à  sec.  Une  partie  de  cette  poussière  retombe  sur  le  pen- 
cher, une  autre  beaucoup  plus  considérable  remplit  1  air 
d'un  nuage  tellement  épais  que  l'on  ne  distingue  plus  aucun 
objet  dans  l'atelier;  pénétrant  dans  les  poumons,  elle  s  y 
accumule  et  forme  des  noyaux  de  grandeur  variable  Les 
mineurs  sonl  exposés  à  une  double  source  d  insalubrité ,  ils 
respirent  un  air  chimiquement  vicié  par  le  dégagement  ac- 
cidentel de  gaz,  et  Us  respirent  en  outre  l'air  remph  de 
poussières.  Des  conditions  analogues  existent  chez  les 
■  îuouleurs  en  cuivre,  les  maçons,  les  plâtriers,  les  scieurs 

de  pierre,  etc.  . 

Le  travail  des  matières  végétales  remplit  aussi  quelque- 
fois l'air  de  poussières  très-fmes;  c'est  ce  qui  a  lieu  par 
exemple  dans  les  étages  supérieurs  de  fdature  de  lin,  dans 
les  ateliers  consacrés  à  l'industrie  cotonniere,  chez  les 
criniers,les  chapeliers,  les  matelassiers,  les  cardems  de 

laine  ou  de  soie,  etc. 
Les  poussières  détachées  de  papiers  peints  agissent  me- 
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caniquement  et  chimiquement,  ]);u'  les  substances  miné- 
rales employées  pour  les  couleurs. 

Les  peintures  faites  à  la  colle  ou  les  papiers  veloutés 
sont  faits  avec  des  couleurs  qui  renferment  quelquefois 
des  substances  minérales  (orpiment,  vermillon,  minium, 
céruse,  vert  arsenicale  de  Sclieele)  ;  ces  couleurs  se  déta- 
chent par  la  dessiccation  ou  le  frottement  et  remplissent 
l'air  de  poussières. 

On  découvre  toutes  ces  poussières,  de  même  que  des 
spores  de  végétaux,  des  germes  d'infusoires,  etc.,  à  l'aide 
du  microscope,  dans  les  corps  poreux  (coton,  asbeste),  à 
travers  lesquels  on  a  fait  passer  l'air  à  l'aide  d'un  appareil 
aspirateur. 

B.  Les  poussières  sablonneuses  qui  pénètrent 
dans  l'arrière-gorge  et  dans  les  narines  restent 
adhérentes  aux  muqueuses  et  y  déterminent  un 
sentiment  d'âcreté  et  d'irritation  qui  provoque  la 
sécrétion  d'un  mucus  épais,  collant,  dont  on  cher- 
che à  se  débarrasser  en  toussaillant,  en  raclant.  Les 
personnes  qui  ont  passé  la  soirée  près  d'une 
lampe  qui  chai^bonne  ou  dans  un  salon  où  la 
grande  quantité  de  monde  réuni  remplit  l'air 
d'acide  carbonique  et  empêche  la  combustion 
parfaite  des  bougies,  rendent  souvent  le  lende- 
main matin  de  petits  crachats,  grisâtres  ou  noi- 
râtres, à  cause  des  particules  charbonneuses  qui 
ont  pénétré  dans  les  voies  respiratoires.  Si  cette 
aspiration  se  répète  souvent,  il  se  déclare  des 
lai7ngites  et  des  bronchites,  parfois  très-persis- 
tantes» 
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Les  accidents  sont  plus  graves,  lorsque  les 
poussières  proviennent  des  substances  minérales. 
Les  amas  accumulés  sur  les  muqueuses  plia- 
ryngo-laryngécs  et  les  noyaux  formés  à  l'intérieur 
des  poumons  sont  la  cause  d'inflammations  plus 
ou  moins  étendues  qui  finissent  souvent  par 
déterminer  des  ulcérations  et  des  cavernes.  La 
voix  est  altérée,  couverte  et  peut  se  perdre  tout  à 
fait.  Les  poussières  végétales  sont  moins  nuisibles; 
l'aspiration  du  tan  est  réputée  favorable  aux 
organes  respiratoires,  de  même  que  celle  du  nou- 
animal  (Yoy  Comp.chim.  de  terrain,  profession). 

C.  Une  règle  générale,  et  dont  tout  le  monde 
comprend  l'impérieuse  application,  c'est  de  se 
soustraire  à.  l'action  des  poussières.  Il  faut  avant 
tout  éviter  d'aspirer  les  poussières.  On  garantit  la 
bouche  et  les  narines,  on  tourne  le  dos  au  nuage 
de  sable,  on  cherche  un  abri,  on  quitte  l'ate- 
lier, etc. 

Si  toutefois  on  a  aspiré  une  quantité  plus  ou 
moins  considérable  de  poussière,  on  se  gargarise 
immédiatement  avec  de  l'eau  pure  et  l'on  eu 
renifle  également.  Mais  on  évitera  de  toussailler 
et  de  racler;  on  ne  ferait  qu'augmenter  l'irrita- 
tion, sans  obtenir  le  résultat  désiré.  La  sécrétion 
muqueuse  qui  s'établit  à  la  suite  de  l'irritation 
déterminée  ramène  et  expulse  d'elle-même  peu  à 
peu  les  poussières. 


CHAPITRE  II 


SOL. 

Oïl  appello  sol  le  terrain  sur  lequel  nous  vivons, 
il  peut  exercer  une  influence,  directe  ou  indirecte, 
sur  les  organes  de  la  voix  par  la  situation  géogra- 
pliique,  c'est-cà-dire  par  son  emplacement  à  la 
surface  du  globe  terrestre,  ou  par  sa  constitution, 
soit  physique  (configuration,  revêtement,  expo;^i^ 
lion),  soit  chimique  (géologique). 

J.  —  Situation  géographique. 

A.  La  situation  géographique  d'un  point  quel- 
conque, c'est-à-dire  l'emplacement  qu'occupe,  ce 
point  par  rapport  à  d'autres  à  la  surface  de  la 
terre,  est  déterminée,  comme  on  le  sait,  par  la 
distance  qui  la  sépare  de  l'équateur  (latilude  géo- 
graphique) et  par  son  élévation  au-dessus  du  ni- 
veau de  la  mer  (altitude,  hauteur). 

l/aclioti  (lu  soleil  sur  une  conlrco  est  d'auUiit  plus 
.^Taiitlc  que  les  rayons  y  arrivent  moins  obliriuemeiil.  Or, 
on  inarchanl  de  l'équaleur  vers  les  pôles,  celte  obliquité 
augmente  et  la  lempérature  décroît  en  proportion.  Dans 
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l'Eurone  coalrale,  la  lon.pcrature  s'abaisse  d'u»  demi-degré 
,lc  clialeur,  du  38"  au  71%  pr  cl.a.iuc  degré  de  laUlude. 
La  chaleur  diminue  aussi  avec  la  densité  de  1  air,  a  mesu.'e 
nu'on  s'élève  dans  raUuosi.hèrc,  d'un  degré  en  moyenne 
par  100  à  150  métrés  d'élévation.  On  adn.cl  aussi  «lU  une 
Lconsion  de  100  mètres  é.iuivaut  à  un  déplacement  d  un  a 
deux  degrés  vers  les  pôles. 

B.C.  Nous  nous  occuperons  de  l'intluonce  de  la 
lalilude  sur  la  voix,  en  parlant  des  climals.  Celle 
influence,  en  ce  qui  consernc  la  hauteur,  a  ete 
déjà'étudiée,  lorsque  nous  nous  sommes  occupes 
de  la  pression  atmosphérique  (p .  1 89) . 

_  Conpjurution. 

.  A  La  configuration  du  sol  dépend  des  nom- 
breuses inégalités  que  présente  la  surface  de  la 
terre  c'est-à-dire  des  montagnes,  des  collmes,  dcb 
vallées,  etc.,  qui,  suivant  leur  élévation  ou  leur 
abaissement,  déterminent  l'altitude  du  heu. 

B  La  configuration  peut  influencer  les  organes 
de  la  voix  en  iaisant  subir  des  modifications  a  la 
températtu-e  par  l'altitude  qu'ellecrée,  parles  abris 
qu'elle  forme  contre  les  vents,  par  les  changements 
qu'eue  fait  subir  à  l'exposition,  à  l'état  de  la  sur- 
face, à  la  densité  ou  à  l'humidité  de  l'air,  etc.  Amsi 
les  montagnes  peuvent  rendre  difleronte,  par  ces 
causes,  la  tempét^ature  d'une  localité  d'avec  ceUe 
d'une  localité  voisine  et  constituent  elles-mêmes, 
suivant  la  hauteur  à  laquelle  on  se  trouve,  au- 
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lanl  d'endroits  à  température  particulière,  c'est- 
à-dire  aillant  de  climats.  Au  sommet  des  monUi- 
gnes,  on  est  exposé  à  l'influence  combinée  de  la 
diminution  de  la  densité  de  l'air  et  du  froid.  Les 
vallées,  les  bassins,  les  gorges  des  montagnes,  etc. 
ont  en  général  une  température  plus  élevée,  qui 
est  modifiée  par  leur  largeur  ou  leur  profondeur, 
l'humidité,  la  facilité  avec  laquelle  pénètrent  les 
vents  ou  la  chaleur  du  soleil,  etc.  Les  pays  situés 
sur  le  flanc  d'une  montagne  subissent  l'action  en- 
tière des  vents  qui  arrivent  du  point  opposé  et  aux- 
quels ils  sont  expôsés. 

C.  Les  conseils  hygiéniques  sont  ceux  que  récla- 
ment la  température  et  la  densité  de  l'air.  Les  va- 
riations de  température,  auxquelles  on  è' expose 
en  faisant  une  ascension  sur  une  montagne,  exi- 
gent des  mesures  préservatrices  ;  on  emportera 
des  vêtements  chauds,  on  ne  s'arrêtera  pas,  sur- 
tout lorsqu'on  est  en  transpiration,  sans  s'abriter 
contre  les  vents;  on  évitera  le  séjour  prolongé 
dans  les  gorges  froides  et  humides,  etc.  On  con-  ' 
seillera  aux  personnes  dont  les  organes  de  la  voix 
sont  très-sensibles  le  séjour  dans  les  vallées  de 
préférence  à  celui  sur  les  montagnes. 

lit-  —  Revêtement  du  sol. 


.  La  surface  du  sol,  considérée  au  point  de  vue 
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do  son  revêlcmenl,  peut  être  complélem3ut,  nue, 
couvcrLc  d'une  végélalion  ou  d'une  cullurc  plus  ou 

moins  riche. 

L'absence  de  l'eau  ou  la  nature  du  sol  peuvent 
avoir  pour  conséquence  la  dénudalion  complète 
du  terrain  ou  n'admettre  que  l'existence  d'une  vé- 
«■étation  rabougrie.  Alors  la  température  de  la 
surface  du  sol  augmente  et  par  conséquent  celle  de 
la  contrée  ;  tout  le  monde  connaît  la  grande  cha- 
leur qui  règne  en  été  dans  les  plaines  sablonneuses, 
sur  les  grandes  roules,  etc. 

La  végétation,  représentée  par  les  bois  et  les 
forêts,  abaisse  la  température  et  conserve  à  la  sur- 
face du  sol  une  certain^  quantité  d'humidite. 

11  lombe  un  quart  plus  .l'eau  dans  les 
lempératurcy  eslLVunde,ui-degré  moms  élevée;  les  oieU 
S  ùl,  à  cLias  égards,  comme  les  océans  et  on  en  a 
onnor  .lu  climat  le  caractère  d-mùformUe  de  ce  vu      1  - 
loral  (Becquerel).  Les  végétaux  ag.ssent  en  ont  c  sua 
0   position  chin.ique  de  l'air  ;  les  parties  vertes  absorben. 
rfa  tion  de  la  lumière  pleine,  de  l'acide  carbon.qne  e 
l  de  l'oxygène,  tandis  que  la  nuit  elles  absorbât 
'oxv"ène  et  re^eUent  de  l'ac.de  carbon.qne.  Les  ^cge- 
r   pirant  purifient  donc  l'aln^osphère  en  même 
;  niis  qu'ils^ompè^'nt  la  cbaleur.  11  n'en  est  pas  de  mon  e 
ou  •  les  plantes  aquatiques  qui,  submergées  et  expo.ee. 
î    ol      dégagent  des  gaz  délétères.  D'antres  emanaUon 
0  core   ontdv^s  aux  principes  volatils  contenus  dans  e 
b^     Au  premier  rang  figurent  les  émanaUons  resu.eu  e. 
d     Pins  qui  fournissent  le  goudron,  pms  viennent  le. 
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La  cuUure,  c'est-à-dire  l'ensemble  des  travaux 
qu'on  exécute  sur  le  sol  dans  le  but  d'obtenir  des 
récoltes  avantageuses,  exerce  une  grande  influence 
sur  la  composition  chimique  de  l'air  et  sur  son 
degré  d'humidité. 

Les  plantes,  les  fleurs,  les  foins,  elc,  remplissent  l'at- 
mosphère d'odeurs  plus  ou  moins  pénétrantes  ;  le  clianvre 
répand  des  odeurs  vireuses.  D'autre  part,  la  culture  ré- 
clame une  disiribution  convenable  des  eaux  et  la  disparition 
des  marais  (voy.  Odeurs,  p.  201). 

B.  C.  Le  revêtement  du  terrain  agit  sur  les  or- 
ganes de  lavoixparla  tempéi-iture  qu'il  détermine 
cl  par  la  composition  chimique  de  l'air.  L'abaisse- 
ment de  la  température  dans  le  voisinage  ou  à  l'in- 
térieur des  bois,  marqué  surtout  le  soir,  joint  à 
l'humidité  plus  grande,  peut  agir  d'une  manière 
très-fâcheuse  sur  les  organes  pharyngo-laryngés. 
La  grande  chaleur  sèche  des  plaines  dessèche  les 
voies  respiratoii^es. 

La  purificalion  de  l'air  par  la  respiration  des 
grands  végétaux  a  tottjours  iait  regarder  comn^e 
très-favorable,  pendant  le  jour,  le  voisinage  des 
bois  dans  les  grandes  chaleui^s  ;  les  ombrages  à  la 
campagne  sont  agréables  et  sahilaires  aux  organes 
respiratoires,  tandis  que  le  séjour  dans  le  bois,  la 
coucher  sur  le  gazon,  etc.,  sont  dangereux  lorsque 
le  soleil  a  disparu. 

12. 
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Lescmanations  résineuses  jouissent  d'uncgi'ando 
réputation  de  salubrité  pour  les  muqueuses;  on 
reste  de  préférence  dans  les  bois  résineux,  lorsque 
la  chaleur  active  l'évaporation;  le  séjour  prolongé 
dans  ces  bois,  pendant  les  heures  les  plus  chaudes 
delà  journée,  est  non-seulement  agréable,  mais 
aussi  d'un  effet  calmant  et  tonique;  aussi  est-il  vi- 
vement recommandé  dans  les  bronchites  et  laryn- 
gites; on  voit  alors  souvent  les  muqueuses  devenir 
moins  irritables,  et  leur  sécrétion  morbide,  sinon 
disparaître,  du  moins  s'amender. 

D'autres  émanations  sont  moins  salutaires;  les 
unes  sont  nuisibles,  comme  par  exemple  les  efflu- 
ves des  plantes  aquatiques,  abondants  surtout  par 
les  grandes  chaleurs;  d'autres  sont  désagréables, 
comme  par  exemple  les  odeurs  vireuses  qui  peu- 
vent provoquer  des  accidents  nerveux;  d'autres  en- 
fin déterminent  des  phénomènes  singuliers  dans 
les  voies  respiratoires.  En  Angleterre,  on  observe 
une  forme  particulière  d'asthme  à  l'époque  à  la- 
quelle on  fauche  le  foin. 

IV.  —  Exposition,] 

A .  L'exposition  est  la  situation  de  la  localité  par 
rapport  aux  divers  aspects  du  soleil  dans  le  cou- 
rant de  la  journée.  On  dit  qu'un  terrain  est  expose 
au  nord,  au  midi,  etc.,  s'il  est  situé  en  face  de  l'un 
ou  de  l'autre  de  ces  points  cardinaux. 
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l,es  caractères  de  l'exposition  dépendent,  d'une  part,  do 
la  température  qui  résulte  des  rapports  avec  le  soleil,  et 
d'autre  part  des  vents  qui  y  régnent.  La  température  varie 
nécessairement,  suivant  que  le  terrain  reçoit  les  rayons  du 
soleil  en  plein  ou  obliquement.  Le  soleil  du  matin  et  du 
soir  est  moins  chaud  que  celui  du  midi.  On  éprouve  un 
froid  plus  considérable  dans  les  endroits  exposés  au  nord. 
Le  midi  présente  des  conditions  opposées;  il  y  règne  habi- 
tnellement  une  grande  chaleur.  D'autre  part,  les  vents 
auxquels  l'exposition  donne  libre  accès  accentuent  davan- 
tage le  caractère  d'une  localité.  Les  terrains  exposés  aux 
vents  du  nord  sont  trës-froids;  l'exposition  au  midi  ne  met 
aucun  obstacle  à  l'action  des  vents  chauds  du  sud.  L'expo- 
sition à  l'ouest,  si  la  localité  est  située  dans  l'intérieur  du 
continent,  se  rapproche  un  peu  de  celle  du  midi;  le  voisi- 
nage de  la  mer  amène  des  brouillards  et  des  pluies  fré- 
quentes. L'exposition  à  l'est  se  rapproche  de  celle  du  nord 
par  ses  caractères. 

B.  L'influence  que  peut  exercer  l'exposition  sur 
1rs  organes  de  la  voix  est  motivée  par  la  tempé- 
rature et  par  les  vents.  Cette  influence  a  été  déjà 
expliquée  précédemment. 

C.  Les  diverses  expositions  doivent  être  étudiées 
et  consultées  avec  grand  soin  pour  le  choix  d'ime 
habitation,  lorsqu'il  s'agit  d'améliorer  une  consti- 
tution, de  modifier  un  tempérament,  de  fortifier  un 
convalescent,  de  soustraire  les  muqueuses  sensi- 
bles aux  influences  fâcheuses.  Ainsi,  on  conseillera 
aux  personnes  atteintes  de  bronchite  ou  de  laryn- 
gite d'éviter  une  exposition  au  nord  ou  au  nord- 
ouest.  Tout  le  monde  sait  que  le  midi  est  l'exposi- 
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lion  la  plus  favorable  aux  individus  dont  les  voies 
aériennes  sont,  délicates,  si  toutefois  la  chaleur  n'y 
devient  fatigante. 

V.  —  Composition  chimique  du  terrain. 

Le  caractère  chimique  (géologique)  du  terrain 
détermine  son  degré  d'humidité,  la  faculté  qu'il  a 
de  réfléchir  une  quantité  plus  ou  moins  grande 
de  calorique  et  la  possibilité  d'être  cultivé. 

Les  roches  et  les  len-ains  sablonneux  sont  chauds, 
secs  et  incapables  de  recevoir  une  culture  ;  pour  que  la 
végétation  puisse  se  développer,  le  sol  doit  (Mre  couvert 
d'une  couche  de  terre  végétale,  dite  humus.  La  nature  ar- 
gileuse détermine  la  stagnation  des  eaux,  d'où  résulte  une 
humidité  plus  grande.  D'autre  part,  la  nature  du  sol  est 
lune  des  sources  principales  des  éléments  accidentels 
répandus  dans  l'air.  Rappelons  ici  d'abord  les  gaz,  dus  à  la 
décomposition  des  végétaux  et  qui  rendent  si  malsain  le 
défrichement  d'une  terre  neuve  et  vierge.  Puis  ce  so.il 
les  particules  solides,  trèî-ténues,  des  terrains  .secs  ^  ou 
sablonneux  qui,  sous  l'orme  de  poussière,  remplissent  l'an 
(p.  201). 


CHAPITRE  III 
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On  désigne  sous  le  nom  de  ciimal  les  dilîérenles 
parties  de  la  surface  du  globe  qui  présentent  les 
mêmes  conditions  physiques,  au  point  de  vue  de 
l'air  et  du  sol.  Cependant  on  peut  se  convaincre 
facilement  que,  sous  ce  point  de  vue,  il  n'y  a  pas 
deux  localités  qui  soient  absolument  semblables  et 
que  parfois  même,  dans  la  même  ville,  les  divers 
quartiers  ont  une  valeur  hygiénique  différente. 

La  leinpéralure,  qui  est  l'clément  dominant,  est  accepicn 
général einent  comme  base  dislinclive  des  divers  climats. 
On  regarde,  comme  ayant  'le  même  climat,  les  localilés 
d'une  zone  situées  entre  deux  lignes  isotliermes  (p.  ifil), 
qui  ne  présentent  entre  elles  qu'une  légère  dilTérehce  de 
température,  par  exemple  de  10  degrés.  On  peut  ainsi  éta- 
blir (Rochard)  cinq  climats  d'après  les  moyennes  annuelles, 
à  savoir  :  les  climats  torrkles  (de  l'équateur  jusqu'à  la 
ligne  isotherme  25");  les  chauds  (entre  -f-  25"  et 
+  15");  les  tempérés  (compris  entre  -j-  15"  et  -i-  10");  les 
froids  (de  +  5"à  —  5")  et  les  polaires  (au  delà  de  —  5°). 
Celle  division  n'indique  pas  les  moyennes  mensuelles  ou 
diurnes,  excessivement  variables  par  l'altitude,  le  voisi- 
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nage  de  la  mer,  les  montagnes,  etc.  Nous  donnerons  ici 
quelques  détails  concernant  seulement  les  pays  répulés 
les  plus  salutaires. 

1.  —  Giimats  chauds. 

A.  Les  climats  chauds  forment  deux  zones,  l'une 
située  dans  l'hémisphère  sud,  l'autre  dans  l'hé- 
misphère nord.  C'est  cette  dernière  seule  qui  nous 
intéresse. 

La  zone  septentrionale  des  pays  chauds  com- 
prend le  nord  de  l'Afrique  (Algérie,  Tunis,  Maroc, 
Tripoli,  Egypte),  le  midi  de  l'Europe  (Espagne, 
midi  de  l'Italie,  portion  du  littoral  méditerranéen 
de  la  France,  Grèce),  le  centre  de  l'Asie  et  le 
quart  environ  de  l'Amérique  du  Nord  (sud  des 
États-Unis,  nord  du  Mexique). 

Alger  l'emporte,  sur  toutes  les  stations  connues,  à  l'cx- 
ceplion  de  Madère,  par  l'uniformité  de  son  climat;  la 
moyenne  annuelle  y  est  de  20»,6;  celle  du  mois  le  plus 
froid  de  15^  celle  du  mois  le- plus  chaud  est  de  27°,8;  les 
osciiïations  comprises  dans  l'espace  de  vingt-quatre  heures 
vont  de  3"  à  5".  A  mesure  qu'on  s'avance  dans  l'intérieur 
du  pays,  les  variations  deviennent  plus  marquées.  Ou 
compte  à  Alger  [ilus  de  deux  cents  jours  par  an  sans  un 
nuage,  sans  une  goutle  d'eau;  la  moyenne  des  jours  de 
pluie  est  de  95  [lar  an.  A  la  côte  les  pluies  commenceni 
en  octobre  et  finissent  en  novembre;  il  arrive  souvent  qu'il 
ne  tombe  pas  une  goutte  d'eau  de  mai  à  octobre.  La  rosée 
existe  à  peine  sur  le  littoral  ;  dans  l'intérieur,  au  con- 
traire, la  rosée  est  très-abondante,  et  l'on  y  observe  sou- 
venl  d'épais  brouillards.  î,es  orages  sont  rares' sur  le  lillo- 
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ral,  mais  fréquents  dans  les  montagnes.  Les  brises  de  terre 
et  de  mer  se  font  sentir  d'une  manière  régulière  pendant 
la  saison  des  chaleurs;  le  sirocco,  vent  du  désert,  des- 
sèche tout  ce  qu'il  touche,  mais  il  n'apporte  {)as  les  sables 
du  désert. 

En  Éfjupte  les  pluies  tropicales  se  font  sentir  ù  la  fin  de 
juin  ;  alors  commence  la  crue  du  Nil,  qui  se  continue  pen- 
dant trois  mois  ;  lorsque  le  fleuve  rentre  dans  son  lit,  il  a 
répandu  ])artou!  un  limon  fécondant  sur  un  sol  noir  et  fan- 
geux, dans  lequel  on  sème  le  blé,  le  trèfle,  etc.  Pendant 
tout  l'hiver,  le  pays  n'est  qu'un  jardin  admirable.  11  pleut 
très-rarement  en  Egypte  ;  presque  jamais  dans  le  sud;  dans 
le  Delta,  vingt-cinq  à  trente  fois,  par  averses,  pendant  l'été, 
januiis  en  hiver;  le  brouillard  est  rare,  même  en  hiver;  la 
neige  ne  se  voit  que  très-rarement  sur  le  littoral.  La  tem- 
pérature moyenne  annuelle  est  de  2i2<'  ;  celle  de  janvier 
13",3;  celle  d'août  290,6.  Les  extrêmes  de  température 
présentent  des  écarts  considérables;  ainsi  on  l'a  vu  en  jan- 
vier descendre  à  7",  et  monter  en  mai  à  38°.  Ces  variations 
sont  considérables,  non-seulement  dans  le  cours  de  l'année, 
mais  encore  entre  les  mois  successifs,  entre  un  jour  et 
l'autre,  et  surtout  marquées,  en  hiver  et  au  printemps, 
pendant  le  passage  du  jour  à  la  nuit.  La  difl"érence  entre  la 
température  du  malin  et  cehe  de  deux  heures  comporte 
parfois  au  Caire  10,  15  et  même  20  degrés;  elle  peut  être 
aussi  considérable  après  le  coucher  du  soleil.  Les  vents  du 
sud-ouest  dominent  de  mars  à  la  fin  de  mai  ;  c'est  aussi 
l'époque  du  khamsin,  ce  veut  brûlant  qui  fait  monter  le 
thermomètre  de  10"  à  15"  en  quelques  heures. 

Dans  le  nord  de  l'Espagne,  la  température  est  variable 
et  peu  éleviîo;  la  zone  maritime  est  protégée  par  les 
montagnes  contre  les  vents  du  nord,  auxquels  Madrid 
donne  libre  accès;  aussi  l'air  dans  cette  ville  est-il  froi(l*"et 
incisif,  quoi(]ue  pur  et  limpide.  La  moyenne  annuelle  nj 
est  ([ue  de  14",  tandis  qu'elle  est  de  IS",.^  dans  la  lluerte  tfe 
Valence. 
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Le  littoral  méditerranéen  de  la  France  est  abrité  par  les 
montagnes  contre  les  vents  du  nord  et  de  l'est,  mais  il  est 
largement  ouvert  aux  brises  de  la  Méditerranée,  et  inal- 
heureusenient  aussi  à  l'action  du  mistral.  Celui-ci  s'y  fait 
cependant  moins  sentir  que  dans  la  vallée  du  Rhône;  il 
souflle  assez  fréquemment  à  Hyéres,  est  plus  rare  à  Nice, 
où  il  ne  dure  jamais  plus  de  vingt-quatre  heures  ;  n'appa- 
raît à  Cannes  ([ue  lorsqu'il  se  déchaîne  à  l'état  de  tempélc 
dans  la  vallée  du  Uliône,  et  est  peu  intense  à  Menton,  à 
Villefranclie  et  à  Monaco.  La  température,  assez  variable  à 
Nice,  est  plus  uniforme  à  Hyères  et  d'une  douceur  et  d'une 
égalité  remarquables  à  Monaco  cl  à  Villefrancbe.  La 
m^oyenne  annuelle,  pour  l'ensemble  de  ces  localités,  est  de 
16°;  celle  de  l'été  de  23°,8;  celle  de  l'hiver  de  3°,1.  Les 
brouillards,  assez  communs  à  Hyères  et  à  Nice,  sont  moins 
fréquents  à  Menton,  à  Villefranche  et  à  Monaco. 

Le  golfe  de  Gènes,  la  Toscane,  Lucques  et  le  reste  de 
Yltalie  méridionale  doivent  la  douceur  et  l'uniformité  de 
leur  climat  au  voisinage  de  la  mer,  qui  les  enveloppe  d'une 
almosphère  douce  et  humide.  C'est  une  des  contrées  de 
l'Europe  la  plus  favorisée  sous  le  point  de  vue  du  climat  ; 
le  ciel  y  est  d'une  pureté,  d'un  éclat,  d'une  transparence 
admirables;  la  température  ne  présente  jamais  d'écarts 
considérables;  les  saisons  sont  régulières; le  printemps  est 
calme  et  serein,  favorisé  par  les  vents  de  l'ouest  au  début, 
et  par  ceux  de  l'est  à  la  lin;  l'élé  est  chaud  et  sec;  l'au- 
tomne, époque  des  grandes  pluies  et  des  orages,  est  lourd 
et  accablant  à  cause  des  vents  du  sud;  avec  l'hiver  apparaît 
le  vent  du  nord-est,  le  froid  aquilon  des  Romains.  Le  froid 
extrême  est  plus  grand  à  Rome  qu'à  tapies;  les  variations 
y  sont  plus  considérables,  et  le  thermomètre  y  desccn.l 
même  plus  bas  qu'à  Nice.  Le  ciel  romain  est  plus  chaud  en 
biver  que  le  ciel  de  Pise,  et  la  moyenne  de  la  température 
Y  esl  plus  élevé"  d?,ns  cotte  môme  saison  qu'à  Pise;  cepen- 
dant le  temps  itsl  plus  doux  et  plus  égal  ilans  cette  der- 
nière station,  parce  ([u'il  y  règne  moins  de  vents  du  nord 
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qu'à  Rome,  de  ces  vents  qui  amènent  de  si  brusques  transi- 
tions dans  la  température.  La  moyenan  des  mois  d'hiver 
est  supérieure  à  Naplcs  à  celle  de  Rome,  de  Nice,  de  Pau  et 
de  Venise;  mais  elle  est  inférieure  à  celle  du  littoral  mé- 
diterranéen de  la  France;  il  y  neige  assez  souvent,  et  il  y 
gèle.  De  brusques  variations  s'observent  môme  quelque- 
fois dans  le  courant  de  lajournée.  La  température  moyenne 
est,  pour  les  principales  villes,  de  8°  pour  l'hiver;  de  l/t",7 
pour  le  printemps;  de  23%5  pour  l'été,  et  de  'i6",5  pour 
l'automne;  de  7°  pour  janvier,  et  de  24°,5  pour  juillet. 

A  Madère,  les  variations  de  température  dans  le  courant 
de  lajournée,  qui  sont  si  fâcheuses  surtout  pour  les  ma- 
lades, sont  de  12°  à  13»,  tandis  qu'à  Alger  elles  ne  dépas- 
sent guère  i"  à  5". 

Le  climat  de  la  Grèce  est  splendide;  l'air  y  est  vif,  sec, 
chaud  et  salubre.  On  n'y  distingue  guère  que  deux  saisons  :' 
1  hiver  et  l'été.  L'hiver,  qui  commence-avec  janvier  et  finit 
avec  mars,  n'est  jamais  rigoureux  ;  le  thermomètre  marque 
en  moyenne  au  Pirée  5°  à  sept  heures  du  malin,  et  9"  à 
midi.  Les  vents  froids  et  secs  prédominent  en  mars  ;  alors 
la  neige  tombe  parfois  en  abondance.  La  saison  chaude, 
période  de  sécheresse,  commence  enmai  et  s'étend  jusqu'en 
novembre,  époque  à  laquelle  commencent  les  pluies.  La 
température  moyenne  est  de  27°  à  30°  en  mai  ;  de  31°  à 
34°  les  trois  mois  suivants,  s'élevant  parfois  jusqu'à  40"  et 
tombant  à  28°  en  novembre.  ' 

Le  climat  des  États-Unis  du  sud  diffère  essentiellement 
de  celui  des  États-Unis  du  nord  de  l'Amérique;  les  oura- 
gans de  la  mer  des  Antilles  s'y  font  senlir  dans  toute  leur 
influence.  Les  saisons  se  rapprochent  de  celles  de  la  zone 
torride;  il  n'y  pleut  que  pendant  l'hivernage.  La  tempéra- 
lure  est  plus  élevée  et  plus  variable  sur  la  côte  de  l'Atlan- 
tique que  sur  celle  du  golfe  du  Mexique. 

Signalons  encore  ic,  la  partie  moyenne  de  V Amérique 
méridionale,  qui  est  située  dans  la  zone  australe  des  cli- 
mats chauds.  Le  climat  est  doux  et  agréable,  mai:;  sujet  à 
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,l..s  variations  l.rns.iues.  Les  pluies  sont  remplacées,  sur  le 
lUtoral  péruvien,  par  d'épais  brouillards  .,ui  régnent  nial.n 
el  soir  pendant  presque  toute  l'année,  et  que  les  rayons  du 
soleil  ont  peine  à  percer.  A  Rio-Jan.Mro,  les  extrêmes  ob- 
servés sont  14"  et  38". 

B.  L'influence  exercée  sur  la  voix  par  les  cli- 
mats chauds  est  en  général  regardée  comme  des 
plus  favorables,  à  cause  de  l'absence  de  grandes 
oscillations  et  de  brusques  variations  de  la  tempé- 
rature. Cette  influence  a  été  même  classée  en  mé- 
decine parmi  les  moyens  curatifs  ou  du  moins 
modificateurs  puissants  dans  les  afl-ections  des 
voies  pharyngo-laryngées  etdcs  poumons,  que  l'on 
réalise  par  VhiberncUion,  c'est-à-dire  le  séjour  du 
malade  pendant  l'hiver  dans  un  pays  chaud. 

Faisons  tout  d'abord  remarquer  que  l'humidite 
froide,  aussi  bien  que  les  brusques  variations  de 
température  amènent  là,  comme  partout  ailleurs, 
les  afl-ections  inflammatoires  que  fait  naître  le 
refroidissement.  Ainsi  en  Algérie,  où  ces  affec- 
tions sont  très-rares  sur  le  littoral,  on  en  voit 
beaucoup  en  hiver  et  au  printemps,  surtout  dans 
les  montagnes.  Il  en  est  de  même  en  Egypte  ou, 
en  dehors  de  l'influence  fâcheuse  du  khamsin,  les 
différences  delà  température  du  jour  et  du  soir 
sont  des  plus  pernicieuses.  A  Madrid,  ou  les  vents 

du  nord  et  du  sud-ouest  alternent  el  se  succèdent 
vec  une  extrême  rapidité,  où  les  variations 
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aunucUes  de  tcmpéralurc  vont  jusqu'à  AO  degrés, 
où  la  glace,  la  neige  et  la  grêle  se  montrent  tous 
les  hivers,  les  maladies  aiguës  des  voies  respira- 
toires sont  excessivement  fréquentes  et  très-graves. 
J'ai  souvent  entendu  à  ce  sujet  les  plaintes  des 
artistes,  qui  ont  de  beaucoup  préféré  le  séjour  de 
Saint-Pétersbourg.  En  France,  les  habitants  de 
Menton,  Villofranche,  de  Cannes,  de  Saint-Ra- 
phaël, sont  beaucoup  moins  exposés  aux  refroi- 
dissements que  ceux  d'Hyères-et  surtout  de  Nice  : 
cependant,  il  arrive  presque  constamment  chaque 
hiver,  quoique  les  habitants  du  pays  le  présentent 
comme  un  cas  exceptionnel,  que  dans  ces  localités 
la  température  devient  identique  pendant  quel- 
ques jours  avec  celle  de  l'hiver  des  pays  tempérés. 
Celte  brusque  variation  peut  faire  perdre  tout  d'un 
coup  au  malade  tous  les  bénéfices  péniblement 
acquis  par  le  séjour  prolongé  de  quelques  mois 
dans  ces  régions. 

En  Italie,  les  affections  aiguës  dominent  sur  les 
lieux  élevés  et  à  Rome,  en  automne  et  surtout  en 
hiver.  A  Naples,  où  les  variations  sont  brusques, 
étendues  et  où  il  vente  presque  toujours,  ce  sont 
presque  les  seules  maladies  qu'on  ait  à  redouter. 
Les  laryngites  sont  très-communes  en  Grèce  ;  elles 
ne  sont  pas  rares  non  plus  dans  les  États-Unis  du 
sud  de  l'Amérique,  mais  moins  graves  qu'en 
Europe. 
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Mali^ré  ces  laits  bien  connus,  on  pense  que  le 
séjour  clans  ces  pays  peut  l'  uérii'  ou  amender  une 
foule  d'affections  pharyngo-laryngées,  surtout  celles 
dont  le  tubercule  n'est  pas  le  point  de  départ.  On 
connaît  la  fréquence  des  bronchites  et  des  laryn- 
gites pendant  l'hiver  dans   les  pays  froids  et 
humides;  chez  quelques  personnes,  surtout  les 
femmes,  il  s'établit  à  la  longue  une  telle  habitude 
à  les  contracter,  qu'elles  sontreprises  au  moindre 
changement  de  température  et  finissent  par  ne 
plus  s'en  débarrasser  complètement  pendant  l'été. 
Dans  ces  cas,  il  suffit  souvent  de  les  envoyer  habi- 
ter le  midi  de  la  France.  C'est  un  résultat,  dit 
M.  Rochard,  que  les  médecins  de  la  marine  con- 
statent souvent,  dans  les  familles  des  employés  de 
la  marine,  que  les  exigences  du  service  transpor- 
tent des  ports  de  l'Océan  ou  de  la  Manche  dans 
ceux  delà  Méditerranée.  Tandis  que  sous  la  zone 
tempérée,  pendant  les  jours  les  plus  rigoureux  de 
la  saison,  le  malade  sera  forcé  de  garder  la 
chambre,  l'hibernant  dans  le  midi  pourra  faire 
des  promenades  à  l'air  libre  et  jouir  de  l'action 
vivifiante  du  soleil.  C'est  un  avantage  incontes- 
table. 

Cependant,  il  serait  fort  hasardeux  de  pro- 
mettre la  guérison  des  bronchites  et  laryngites 
chroniques,  comme  résultat  de  l'habitation  d'un 
pays  chaud  pendant  l'hiver.  Sans  doute,  même 
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les  personnes  bien  poi'iantes  se  trouvent,  de 
l'hiver  passé  dans  le  midi,  mieux  que  d'un  ciel 
brumeux;  il  est  indubitable  aussi  que  le  printemps 
et  l'été  dans  les  pays  tempérés-  améliorent  l'état 
général  et  local  :  mais  on  sait  aussi  que  la  belle 
saison  est  loin  de  guérir  toutes  ces  affections  et 
que  bien  souvent  l'intervention  du  médecin  est 
réclamée,  surtout  dès  qu'apparaissent  les  premiers 
froids.  Or,  l'effet  de  l'hibernation  n'est  et  ne  peut 
être  autre  que  celui  de  la  belle  saison  du  climat 
tempéré.  Lastation  hibernale  ne  faitque  sousixaire 
le  malade  à  l'influence  fâcheuse  des  brumes,  de 
l'humidité  froide  et  des  variations  de  la  tempéra- 
ture. L'irritation  se  trouve  ainsi  apaisée;  mais,  il 
n'est  pas  rare  de  voir  ces  malades,  même  après 
avoir  séjourné  deux  ou  trois  hivers  dans  . le  midi 
être  repris  de  tous  les  symptômes  de  leur  affec- 
tion, dès  qu'ils  tentent  de  passer  la  saison  rigou- 
reuse sous  un  climat  moins  clément.  Aussi  sont- 
ils  obligés  de  s'expatrier  de  nouveau  ou  bien  de 
se  soumettre  à  un  traitement  qui  seul  peut  amener 
une  guérison  radicale. 

C.  Dans  le  choix  de  la  localité,  ce  n'est  pas  la 
moyenne  de  la  température  qui  doit  préoccuper  le 
malade,  mais  sa  constance  et  l'absence  de  variations 
brusques  et  fréquentes.  Voici  à  ce  sujet  quelques 
remarques  complémentaires  à  celles  données  pré- 
cédemment sur  les  refuges  les  plus  réputés. 
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On  donne  en  général  la  préférence  à  la  localilé 
du  pays  chaud  qui  est  placée  non  loin  do  la  pla},^c, 
tandis  qu'on  évite  les  stations  continentales,  où 
les  phénomènes  atmosphériques  passent  par  des 
variations  extrêmes.  La  vallée  du  Nil  renferme 
les  climats  les  plus  inconstants  sous  le  rapport  des 
alternations  les  plus  extrêmes  et  fréquentes  dans  la 
température,  dans  le  degré  de  l'humidité  de  l'air, 
dans  la  pression  atmosphérique  et  dans  rinfluence 
des  vents  du  désert.  Ces  variations  sont  moins 
considérables  déjà  à  Alexandrie,  mais  elles  le 
sont  encore  plus  qu'à  Madère,  et  surtout  qu'à 
Alger,  quoique  ces  trois  localités  aient  à  peu  près 
la  même  température  moyenne  pendant  l'hiver. 
Pendant  l'hiver  et  le  printemps,  dit  Mitchell,  le 
climat  d'Alger  lé  dispute  à  Madère  ;  avec  la  même 
chaleur  et  la  même  constance  de  température,  il  est 
plus  sec  et  moins  énervant.  D'autre  part  Schnepp, 
quia  longtemps  habité  l'Egypte,  dit  que  le  khamsin 
chasse  les  malades  déjà  au  mois  de  mars  et  parfois 
même  en  février,  alors  qu'ils  ne  sauraient  encore 
impunément  regagner  des  stations  plus  septentrio- 
nales; qu'à  Madère  soufflent  des  vents  secs,  chauds 
etimpétueux,  tandis  qu'Alger  se  trouve  àl'abri  des 
courants  aériens,  lesquels  n'arrivent  dans  cette  ville 
qu'après  avoir  passé  sur  les  neiges  de  l'Atlas  et 
s'être  chargés  d'une  suffisante  quantité  d'humidité. 
Cette  opinion  est  partagée  maintenant  par  un  grand 
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nombre  de  médecins.  Eu  Espagne,  il  faut  fuir 
Cadix  et  Madrid;  Malaga  convient  aux  constitu- 
tions torpides.  En  France,  Villefranche,  Monaco, 
Menton  et  Cannes,  ces  climats  ouatés,  l'emportent 
sur  Hyères  et  surtout  sur  Nice,  dont  le  climat 
plus  venteux  et  plus  variable  éloigne  les  valétudi- 
naires. Parmi  les  climats  continentaux,  celui  de 
Pau  est  un  des  plus  tempérés  :  mais  les  variations 
atmosphériques  y  sont  nombreuses  et  brusques  ; 
j'en  ai  constaté  une  de  1^2  degrés  d'un  jour  à 
l'autre  ;  toutefois  les  vents  y  sont  moins  rigou- 
reux, en  hiver,  qu'à  Nice  et  à  Hyères.  Notons  aussi 
Amélie-les-Bains  et  le  Vernet.  Les  malades  qui 
émigrent  en  Italie  doivent  éviter  le  séjour  de 
Naples,  de  Rome  et  de  Florence  et  se  rendre  de 
préférence  à  Pise,  justement  renommée  pour 
l'uniformité,  la  douceur  et  l'influence  sédative 
de  son  climat  de  serre  chaude,  analogue  à  celui 
de  Venise;  cependant  la  tristesse  de  la  ville  y  rend 
le  séjour  peu  agréable.  Aussi  ces  différentes  villes, 
fort  en  vogue  dans  le  temps,  sont-elles  abandon- 
nées maintenant  pour  la  Sicile. 

II.  —  Climats  tempérés. 

A .  Les  climats  tempérés  se  font  remarquer  par 
l'extrême  mobilité  des  éléments  météorologiques; 
les  oscillations  quotidiennes  peuvent  aller  de 
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7  jusqu'à  40  degrés.  Los  saisons  bien  tranchées 
sont  d'une  durée  égale.  L'hiver  et  l'été  sont  des 
époques  des  perturbations  atmosphériques.  Les 
vents  de  sud-ouest  dominent  (dans  toute  l'Europe); 
les  pluies  sont  les  plus  fréquentes  en  automne. 
Ces  pays  sont  salubres  et  les  plus  favorables  au 
développement  de  la  race  caucasienne. 

Dans  la  zone  du  sud  sont  situés  :  en  Amérique,  le 
ChiU,  les  États  du  Rio  de  la  Plata  et  la  Patagonie  ; 
dans  la  zone  du  nord  les  États-Unis  de  l'Améri- 
que du  Nord,  la  Chine  septentrionale  et  les  trois 
quarts  de  l'Europe. 

Ces  contrées  offrent  non-seulement  dans  leur 
ensemble,  comparées  les  unes  aux  autres,  mais 
aussi  dans  leurs  diverses  localités,  des  différences 
excessivement  considérables,  qui  dépendent  du 
voisinage  plus  ou  moins  accentué  des  mers  ou 
des  montagnes,  de  la  fréquence  et  direction  des 
vents,  etc.  Il  nous  est  impossible  de  donner  ici 
des  détails,  que  chaque  personne  apprend  par 
l'habitation  de  sa  localité  et  qui  n'ont  pas  un  in- 
térêt général  ;  il  suffira  de  faire  remarquer  que 
les  régions  extrêmes  de  la  zone  tempérée  se 
rapprochent,  par  leur  caractère,  des  zones  voi- 
sines et  que,  dans  la  partie  moyenne  surtout 
les  saisons  transportent  pour  ainsi  dire  l'habi- 
tant, en.  été,  dans  la  zone  des  climats  chauds, 
en  hiver  dans  celle  des  climats  froids.  Dans  les 
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saisons  intermédiaires,  au  printemps  et  à  l'au- 
tomne, le  changement  s'opère  peu  à  peu  et  pro- 
gressivement; l'on  passe  ainsi  chaque  année  deux 
fois  et  sans  en  avoir  la  conscience  d'un  climat  dans 
un  autre.  C'est  précisément  cette  variabilité  qui 
est  le  caractère  prédominant  de  la  zone  tempérée, 
d'autant  plus  digne  de  notre  attention  qu'il  se 
combine  fréquemment  avec  les  variations  brusques 
et  accidentelles  de  la  température. 

On  peut  dislinguerdans  l'Europe  tempérée  deuxgroupes 
climatériques,dontriin  comprend  les  contrées  occidentales, 
avec  leur  climat  maritime  doux,  uniforme  et  humide,  et 
l'autre  les  contrées  du  centre  et  de  l'est,  dont  le  climat 
conluienlal  se  ressent  de  plus  en  plus  de  l'éloignement  do 
la  mer. 

groupe  occidental  compvemUesUes  Britanniques  le 
Danemark,  la  Belgique,  la  Hollande,  la  France  et  l'Jlalie 
continenlale.  Le  thermomètre  s'ahaisse  rarement  au-des- 
sous de  0"  le  long  des  côtes,  et  la  moyenne  do  l'été  y  diffère 
de  celle  de  l'hiver  tout  au  plus  de  iO".  La  fréquence  des 
vents  de  l'ouest  détermine  .les  pluies  plus  ahondantes  et 
•  plus  coutumes  que  dans  les  contrées  du  centre;  les  brumes 
et  les  brouillards  sont  très-communs  sur  tout  le  littoral  de 
1  Atlantique,  surtout  en  s'avançaut  vers  le  nord.  La  dou- 
ceur de  la  température  et  l'humidité  n'excluent  pas  les  va- 
nations  brusques,  surtout  dans  le  voisinage  de  la  irier 

Les //es  Britanniques  présentent  le  type  le  plus  complet 
du  climat  maritime,  surtout  en  Irlande,  pays  bas  et  maré- 
rageux;  a  Dublin,  la  température  moyenne  est  de  i"  celle 
de  pidlel  de  16".  Le  centre  de  ÏAncjleterre,  légèrement 
ondule,  est  formé  par  de  grandes  plaines;  les  montagnes 
du  pays  de  Galles,  peu  élevées,  modifient  légèrement  le 
«■l'mat,  en  abritant  la  côte  est  et  le  centre,  où  il  pleut 
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inoins.  La  nioyoniie  liivi;nial(;  à  Londriis  osl  de  3",2,  et  celle 
d(!  l'élé  de  1G%7.  Le  climat  de  VÉcosse,  ce  pays  de  lacs  et 
de  monlagnes,  est  plus  froid  et  idus  salubre. 

Le  climat  de  la  Suéde  est  li'ès-lVoid  ;  1(ï  Dmemark,  pays 
plat  et  maréi;ageux,  est  Irès-humide  et  brmneux.  Les 
jjrouillards  sont  fréquents  et  persistants  en  Belgique,  e\ 
surtout  en  Hollande;  le  climat  est  un  peu  plus  froid  qu'en 
Angleterre.  La  température  de  Bruxelles  est  à  peu  près 
celle  de  Paris. 

La  France  offre  des  différences  climatériques  très-remar- 
quables; la  température  décroît  en  moyenne  d'un  demi- 
degré  par  25  lieues,  en  allant  du  midi  au  nord.  (La  moyenne 
annuelle  à  Paris  est  de  10»,8;  celle  de  janvier  de  1°,9,  et 
celle  de  juillet  de  18%7.)  On  peut  la  diviser,  suivant  Marlin, 
en  cinq  régions  :  1°  Dans  la  région  du   nord-est  (Côle- 
d'Or,  source  de  la  Saône,  et  la  chaîne  qui  s'étend  deMézières 
àÂuxerre)la  température  moyenne  estde9°,6  dans  les  villes. 
Les  hivers  y  sont  plus  froids  et  les  étés  plus  chauds  que 
dans  l'ouest.  La  différence  moyenne  entre  les  deux  saisons 
est  de  18°;  les  vents  du  sud-ouest  et  du  nord-est  y  domi- 
nent- les  pluies  d'été  l'emportent  sur  celles  d'automne.  L^' 
nombre  moyen  des  jours  de  pluie  est  de  137;  2»  la  région 
du  nord-ouest  comprend  toute  la  frontière  du  nord,  depuis 
Mézières  jusqu'à  la  mer,  d'un  côté;  et  de  l'autre,  le  cours 
,1 .  la  Loire  et  du  Cher  jusqu'à  Auxerre.  La  température 
movenne  de  , l'année  est  de  ^,9;  la  difTérence  entre  la 
température  de  l'été  et  de  l'hiver  est  de  13%6,  moindre  par 
conséquent  que  dans  la  région  précédente.  Le  sud-ouest 
Y  souffle  pendant  mi  tiers  de  l'année;  140  jours  de  pluie; 
3"  dans  la  réo-ion  girondine  ou  celle  du  sud-ouest,  qui  s  e- 
'len.î  depuis  la  Loire  et  le  Cher  jusqu'aux  Pyrénées  la  dif- 
férence entre  l'hiver  et  l'élé  est  de  15»,7;  les  vents  du  sud- 
ouest  V  dominent;  130  jours  pluvieux;  4»  le  climat  du 
sud-est",  c'est-à-dire  la  vallée  de  la  Saône  et  du  Rhône, 
voit  la  différence  entre  l'hiver  et  l'élé  s'élever  à  18»,8;  il  y 
a  120  à  130  jours  de  pluie;  les  vents  du  nord  et  du  sud 
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sont  prcilomiiiaiits;  5°  enfin  dans  le  climat  mcdileiTanéenou 
provençal,  qui  comprend  le  triangle  formé  par  Montpellier, 
Marseille  et  Viviers,  la  moyenne  annuelle  est  de  14°, 8;  la 
différence  entre  l'hiver  et  l'été  de  16°;  l'été  est  très-sec, 
il  n'y  a  que  53  jours  de  pluie  ;  le  mistral  domine  dans  la 
moitié  orientale  de  cette  région;  le  vent  d'ouest  dans  la 
moitié  occidentale. 

2°  Le  groupe  oriental  est  formé  par  l'Allemagne,  la 
Suisse,  la  Russie  méridionale  et  la  Turquie  d'Asie.  L'Alle- 
magne  offre  trois  régions  différentes  :  1°  Celle  des  plaines 
septentrionales;  son  climat  se  rapproche  de  celui  de  la  Hol- 
lande; la  plaine  du  nord-ouest,  exposée  à  la  mer  du  Nord, 
est  moins  froide  et  plus  humide  que  celle  du  nord-est  qui 
longe  les  côtes  de  la  Baltique  ;  2°  le  centre  de  l'.'Vllemagne, 
la  Moravie,  la  Bohème,  la  Saxe,  etc.,  sont  à  l'abri  des  in- 
fluences maritimes,  mais  leur  élévation  rend  le  climat  assez 
rigoureux;  cependant  les  étés  sont  plus  chauds  elles  hivers 
plus  froids  qu'aux  points  correspondants  de  la  même  lati- 
tude en  France  ;  3°  la  région  des  Alpes  offre  les  contrastes 
les  plus  accusés  ;  c'est  à  cette  région  que  se  rattache  la 
Suisse.  Le  climat  de  la  Russie  et  de  la  Pologne,  qui  for- 
ment une  immense  plaine  couverte  de  lacs,  de  marais,  de 
forêts  et  qui  est  ouverte  aux  vents  glacés,  est  plus  rigou- 
,  reux  que  ne  le  ferait  supposer  la  position  géographique  de 
ce  pays.  Le  printemps  est  la  plus  belle  saison  de  l'année. 
EnTîirquiele  climat  est  aussi  excessif,  variant  de  25°  à— 15", 
suivant  les  saisons.  Il  pleut  rarement  pendant  plusieurs 
jours  de  suite;  le  temps  est  en  général  sûr.  A  Constanti- 
nople  les  étés  sont  aussi  chauds  qu'à  Naples,  et  les  hivers 
plus  froids  et  plus  rigoureux  qu'à  Paris.  Dans  les  Provinces 
moldo-valaques  on  voit  le  thermomètre  s'abaisser,  en  hiver, 
jusqu'à— 24",  et  monter  en  été  jusqu'à  37°.  11  n'y  a  que 
30  jours  de  pluie  dans  l'année. 

Le  climat  de  la  côte  occidentale  de  l'Amérique  du  Nord 
tempérée  est  d'une  douceur  remarquable,  comparé  aux  hi- 
vers rigoureux  de  la  côte  opposée;  la  température  est  aussi 
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moins  variable.  L'amplitude  des  variations  annuelles  est 
de  20"  à  Washington,  tandis  quelle  n'est  que  de  i0°,5  à 
San-Francisco.  New- York,  situé  sous  la  même  latitude  que 
Naples  et  Madrid,  a  des  hivers  aussi  froids  que  ceux  de 
Vienne,  et  des  étés  aussi  chauds  que  ceux  de  Home  et  de 
Montpellier. 

B.C.  Les  gi-andes  oscillations  de  la  température, 
qui  sont  si  fréquentes  dans  les  régions  tempérées, 
expliquent  pourquoi  dans  toute  l'Europe  occiden- 
tale les  maladies  les  plus  répandues  et  les  plus  meur- 
trières sont  les  affections  des  voies  respiratoires. 
Les  poitrines  délicates  redoutent  beaucoup  plus 
l'humidité  et  les  grandes  et  brusques  variations  de 
température  qu'un  froid  sec  et  continu.  Aussi 
voit-  on  ces  affections  diminuer  de  nombre  et  de  gra- 
vité en  remontant  vers  le  nord  ou  en  descendant 
vers  le  sud.  C'est  en  Angleterre  qu'elles  sont  le 
plus  fréquentes. 

C'est  aux  habitants  des  pays  tempérés  que  s'a- 
dressent surtout  les  conseils  donnés  dans  ces  pages, 
car  ce  sont  eux  surtout  qui  sont  les  plus  exposés 
aux  variations  brusques  de  la  température.  Les 
soins  et  les  précautions  prises  peuvent  créer  un 
climat  artificiel  (p.  231)  et  corriger  ainsi  les  fâ- 
cheuses influences  exercées  par  le  climat  naturel. 


CLIMATS  FROIDS 


m.  —  Climats  froids. 

A .  L'été,  qui  ne  dure  guère  que  deux  ou  trois 
mois,  devient  de  plus  en  plus  court  à  mesure  que 
l'on  s'élève  vers  le  nord;  mais  la  longueur  des 
beaux  jours  remplace  partiellement  leur  petit 
nombre.  A  Saint-Pétersbourg,  ils  ont  à  un  certain 
moment  de  l'été  dix-huit  heures.  Les  pluies,  peu 
abondantes  sont  remplacées,  par  les  neiges  et  les 
brumes.  La  moyenne  hivernale  se  maintient  au- 
dessous  de  0°  et  descend  sur  certains  points  jus- 
qu'à —  27°  ;  la  moyenne  de  la  température  en  été 
varie  entre  6"  et  20°;  les  oscillations  annuelles 
dépassent  33". 

Les  principaux  pays  situés  dans  celte  région  sont  la  Si- 
bérie, le  Canada,  l'Amérique  russe,  le  nord  de  la  Suède, 
de  la  Norvège  et  de  la  Russie. 

Le  climat  de  la  Russie  septentrionale  est  extrêmement 
rigoureux,  et  ressemble,  sur  les  côtes  de  la  mer  Blanche, 
à  celui  de  la  Sibérie.  Cependant  les  différences  entre  l'été 
et  l'hiver  diminuent  à  mesure  que  l'on  s'approche  de  la 
Baltique.  A  Saint-Pétersbourg,  la  température  moyenne  en 
janvier  est  un  peu  plus  de— 10%  et  celle  de  juillet  dépasse 
17°;  l'hiver  y  est  long,  froid  et  sec.  Quinze  jours  de  prin- 
temps suffisent  pour  établir  la  transition  à  l'été,  qui  dure 
trois  mois,  et  pendant  lesquels  la  chaleur  est  lourde  et  ac- 
cablante dans  le  jour.  L'automne  est  long,  pluvieux  et 
tourmenté  par  des  bourrasques. 


B.  C.  Les  climats  froids  sont  saluhrcs  ;  il  suffit, 
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pour  s'y  bien  porter,  d'une  habitation  convenable, 
de  vêtements  chauds  et  d'une  nourriture  suffisante. 
Aussi  les  affections  des  voies  respiratoires  sont-elles 
moins  fréquentes  parmi  les  personnes  qui  pren- 
nent les  précautions  nécessaires.  Si  les  affections 
aiguës  et  particulièrement  la  grippe  sont  très-fré- 
quentes et  souvent  mortelles,  on  doit  l'attribuer 
principalement  à  l'absence  de  tous  soins  hygiéni- 
ques chez  une  population  pauvre,  mal  vêtue,  mal 
nourrie  et  constamment  exposée  à  toutes  les  in- 
tempéries des  saisons. 

L'hibernation  dans  les  pays  froids  a  été  essayée  de 
nos  jours.  On  fait  passer  aux  malades  l'hiver  dans 
des  établissements  sur  les  montagnes,  en  Suisse, 
par  exemple  à  Davos,  dans  le  canton  des  Grisons. 
Un  de  ces  malades  m'écrit  qu'il  s'en  trouve  mieux 
que  du  séjour  déprimant  du  Midi. 


CHAPITRE  IV 


HABITATION 

De  tous  temps  l'homme  a  cherché  à  se  garantir 
contre  l'influence  exercée  par  le  monde  externe, 
en  s'abritant  dans  une  habitation;  c'est  un  terrain 
artificiel  créé  sur  le  terrain  naturel.  Quelque  soit  la 
forme  ou  la  construction  de  l'habitation,  que  ce  soit 
un  tronc  d'arbre  ou  un  palais  somptueux,  celle-ci 
subit  toujours,  dans  son  ensemble  et  dans  ses  par- 
ties, l'influence  du  monde  externe,  mais  cette  in- 
fluence est  modifiée  par  des  nouvelles  conditions, 
créées  par  l'industrie,  à  savoir  par  l'éclairage  et  le 
chauffage. 

I.  —  Habitation  entière. 

L'habitation  dans  son  ensemble,  quelque  soit  sa 
forme,  répond  plus  ou  moins  bien  à  sa  destination 
suivant  les  garanties  qu'offrent  les  matériaux  de 
construction  contre  l'influence  du  monde  externe, 
et  suivant  son  emplacement.  Tout  ce  que  nous 
avons  dit,  en  parlant  de  l'air  et  du  sol,  trouve  ici 
son  application  pratique. 
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Si  l'on  est  lil)re  dans  le  choix  d'une  Iiabilalion,  on  évi- 
tera, dans  rintérèt  de  la  voix,  celle  qui  est  humide,  froide, 
exposée  à  l'action  libre  des  vents,  de  l'air  vicié,  située 
dans  un  pays  sablonneux  ou  humide,  celle  qui  vient  d'être 
construite,  etc. 

Le  séjour  à  la  campagne,  pendant  la  belle  saison,  est 
généralement  regardé  comme  très-salubre.  Le  séjour  dans 
une  maison  voisine  d'un  bois  ou  d'une  forôt  d'arbres  rési- 
neux est  salutaire  aux  organes  de  la  voix,  par  la  pureté  de 
l'air,  par  l'absence  de  tous  les  éléments  accidentels  qui 
détériorent  l'atmosphère  de  la  ville.  Mais  ces  avantages 
disparaissent  avec  l'approche  de  l'hiver,  parce  qu'alors  les 
causes  externes  agissent  dans  le  village  en  toute  liberté; 
on  est  exposé  à  toutes  les  intempéries,  parce  que  les  mai- 
sons mal  construites  sont  un  abri  insuffisant,  que  les  rues 
mal  tenues  sont  une  source  permanente  d'humidité  ou  de 
poussière.  En  ville,  il  faut  éviter,  dans  l'intérêt  -tle  la  santé 
générale,  l'habitation  des  rues  trop  étroites  et  malsaines  ; 
l'intérêt  de  la  voix  doit  nous  faire  fuir  les  larges  boule- 
vards aux  courants  d'air  puissants,  causes  incessantes  de 
bronchites  et  de  laryngites. 

n.  —  Appartement. 

Chaque  partie  de  l'habilation  peut  présenter  des 
caractères  particuliers  au  point  de  vue  de  l'humi- 
dité, de  la  lempét^ature,  de  la  pureté  de  l'air,  etc. 
Ainsi  les  souterrains  sont  plus  humides,  les  grandes 
pièces  plus  froides.  On  admet  généralement  que 
l'homme  abesoind'cà  peu  près  10  mèti^es  cubes  d'air 
par  heure  ;  il  faut  donc  dans  la  chambre  d'habi- 
tation renouveler  l'air. 

La  cause  la  plus  fréquente  derimpuretc  de  l'air,à  l'inié- 
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rieur  des  appartemenis,  est  l'accumulation  du  gaz  acidecar- 
bonique  produit  parla  respiration;  sa  quantité,  à  l'intérieur 
de  la  chambre,  sera  d'autant  plus  grande,  que  les  dimen- 
sions de  l'appartement  sont  plus  petites  et  que  le  nombre 
des  habitanls  est  plus  considérable.  Pour  obvier  aux  incon- 
vénients de  cette  accumulation  déjà  précédennuent  signalée 
(p.  199),  il  faut  établir  une  ventilation.  Le  moyen  le  plus 
simple  et  le  plus  usuel,  c'est  d'établir  des  courants  d'air 
en  ouvrant  portes  et  fenêtres,  tout  en  se  garantissant  contre 
le  refroidissement.  On  s'abstiendra  d'entourer  le  lit  d'épais 
rideaux. 

Les  diverses  pièces  de  l'appartement  ne  sont  pas 
également  favorables  au  développement  de  la  voix. 
Les  chambres  à  plafond  élevé  sont  préférées  aux 
chambres  basses  ;  on  se  fatigue  de  chanter  dans  un 
appartement  couvert  de  tapis  ou  en  face  d'un  mur, 
d'un  piano  vertical,  etc. 

m.  —  Chauffage. 

Le  chauffage  intéresse  les  organes  de  la  voix  par 
l'égalité  de  la  température  (de  12  à  18")  répandue 
dans  l'appartement  et  par  la  pureté  de  l'air,  qui 
peut  être  altérée  par  la  combustion. 

Les  poe7es  échauffent  rapidement  la  chambre,  mais  ils 
dessèchent,  dégagent  une  odeur  désagréable  et  ne  per- 
mettent pas  de  régler  exactement  la  chaleur.  La  cheminée 
est  beaucoup  plus  salubre,  parce  qu'elle  renouvelle  l'air 
sur  une  grande  surface,  mais  elle  fait  perdre  une  quantité 
considérable  de  chaleur  et  laisse  à  une  basse  température 
les  parties  reculées  de  la  chambre;  on  grille  par  devant  et 
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on  ^^èle  dans  le  clos;  mal  conslruiles,  cllos  reinplissenirap- 
parlemcat  de  fumée  ;  il  eu  est  de  même  lorsque  les  vents 
violeuls  refoulcul  les  courants  d'air  ascendants.  Le  brasero 
dégage  une  quantité  considérable  de  gaz.  Les  grands  calo- 
rifères déterminent  souvent  une  grande  chaleur  lourde, 
parce  que  l'air  ne  se  renouvelle  pas  suffisamment.  Ce  qui 
est  le  plus  avantageux,  c'est  nn  petit  calorifère,  en  forme 
de  cheminée  et  composé  de  tuyaux  de  fonte  parallèles 
entre  eux  et  rapprochés  les  uns  des  autres. 

Parmi  les  combustibles,  le  meilleur  est  le  &OîS  sec,  dense 
et  gros;  les  bois  légers,  verts  et  hu.nides  donnentbeaucoup 
de  fumée,  de  vapeurs  d'eau  et  de  gaz.  La  houille  est  un  ex- 
cellent combustible,  si  le  tirage  de  la  cheminée  fait  partir 
la  fumée  épaisse  et  les  gaz;  le  coke  ne  donne  pas  d'odeur 
comme  la  tourbe  qui,  par  contre,  développe  beaucoup  de 
chaleur. 

IV.  —  Éclairage. 

L'éclairage  peut  influencer  les  organes  pharyngo- 
laryngés  par  la  chaleur  qu'il  répand  et  par  les 
particules  charbonneuses  qui  se  répandent  dans  l'at- 
mosphère, par  suite  d'une  combustion  incomplète. 

Ainsi  les  lampions,  les  torches,  les  chandelles, 
les  résines,  répandent  beaucoup  de  fumée  dans  l'air; 
les  huiles  végétales  développent  de  la  chaleur  et 
les  huiles  minéi\ales  des  odeurs.  Le  gaz  d'éclairage 
développe  une  énorme  quantité  de  chaleur  et  trans- 
forme en  acide  carbonique  une  portion  très-con- 
sidérable de  l'oxygène  de  l'air.  Je  ne  connais  rien 
de  plus  antihygiénique  que  les  petites  loges  des 
acteurs,  oii  ceux-ci  sont  forcés  de  s'habiller  et  do 


HABiTATlON.  235 

se  grimer  entre  deux  becs  de  gaz,  source  d'une 
chaleur  étouffante  et  d'une  atmosphère  de  moins 
en  moins  respirable.  On  ouvre  alors  les  croisées, 
s'il  y  en  a,  «  pour  donner  de  l'air  « ,  et  l'on  s'ex- 
pose à  des  courants  d'air;  ou  bien  on  sort  de  cet 
étouffoir  pour  monter  sur  la  scène  souvent  gla- 
ciale, surtout  en  hiver.  Quoi  d'étonnant  que  ces 
conditions  soient  la  cause  fréquente  d'affections  in- 
flammatoires des  voies  respiratoires  ou  du  larynx? 


CHAPITRE  V 


PROFESSION 

L'occiipalion  à  laquelle  on  se  livre  liabiluelle- 
ment  peut  exposer  l'individu  à  l'action  prolongée 
d'influences  favorables  ou  nuisibles  à  la  voix. 

I.  —  Professions  diverses. 

Certains  ouvriers  subissent  constamment  les 
effets  d'une  haute  température  (forgerons,  fon- 
deurs, boulangers,  etc.),  ou  de  brusques  variations 
de  température  (soldats,  agriculteurs,  etc.),  ou  de 
l'humidité  (débardeurs,  blanchisseuses,  etc.),  ou 
de  poussières  (voy.  p.  20^2)  ou  de  gaz  ou  d'autres 
substances  volatiles  (chimistes,  photographes,  pein- 
tres en  bâtiments,  etc.). 

Il  a  été  déjà  question  précédemment,  dans  divers 
endroits,  des  altérations  de  la  voix  que  peuvent 
déterminer  ces  causes  diverses. 

Notons  encore  ici  les  empoisonnements  lents 
produits  par  le  maniement  de  cerliaines  substances 
minérales  (plomb,  mercure)  et  qui  entraînent  éga- 
lement des  troubles  dans  les  fonctions  du  larynx. 
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II.  —  Exercice  professionnel  de  la  voix. 

L'exercice  régulier  et  permanenl  auquel  sont 
soumis  les  organes  de  la  voix  chez  les  artistes  ly- 
riques ou  dramatiques,  chez  les  orateurs,  les  prédi- 
cateurs, les  avocats,  etc.,  exerce  une  influence  no- 
table sur  les  qualités  anatomiques  et  physiologiques 
de  ces  organes  mêmes. 

Cette  influence  dépend  d'une  part  de  l'aptitude 
de  l'individu  pour  la  carrière  choisie,  d'autre  part 
du  fonctionnement  même. 

A.  La  première  condition  de  I'aptitude  est,  en 
dehors  de  Isismité  générale  (p.  156),  celle  des  orga- 
nes de  la  voix  au  point  de  vue  anatomique  et  phy- 
siologique. S'il  existe  un  état  maladif  dans  un  point 
quelconque,  il  faut  qu'il  disparaisse  ou  que  l'on  re- 
nonce à  l'exercice  professionnel. 

L'exercice  de  la  voix  est  compatible  avec  les  pré- 
dispositions morbides,  surtout  celles  qui  résultent 
de  l'hérédité  (p.  154);  nous  verrons  tout  à  l'heure 
l'influence  que  peut  exercer  sur  elles  le  fonction- 
nement même  des  organes  de  la  voix. 

Lorsqu'on  parle  de  la  santé  des  organes  vocaux, 
l'attention  se  fixe  principalement  sur  le  larynx. 
Dans  l'immense  majorité  des  cas,  à  moins  qu'il 
n'existe  une  maladie  particulière,  le  larynx  est  apte 
à  l'émission  de  la  voix  et  par  conséquent  à  la  pro- 
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diiclion  de  In  parole  et  du  chunl.  Une  voix  fausse, 
rauquo  ou  Iremblanlc,  si  elle  n'esl  pas  le  résultat 
d'une  aireclion  organique,  peut  être  corrigée  par 
l'exercice. 

Toutefois,  il  ne  suffit  pas  que  le  larynx  soit  nor- 
malement construit  pour  que  l'individu  ait  une 
belle  voix.  Un  violon  peut  avoir  des  cordes  excel- 
lentes et  cependant  ne  posséder  aucune  valeur. 
Aussi  est-ce  une  erreur  que  de  chercher  unique- 
ment dans  la  perfection  du  larynx  l'aptitude  au 
chant.  Avec  un  larynx  normalement  construit,  on 
saura  sans  doute  toujours  parler  et  au  besoin  faire 
des  gammes;  le  larynx  pourra  même,  par  l'éduca- 
tion vocale,  atteindre  un  haut  degré  de  perfection, 
et  cependant  la  voix  sera  mauvaise,  manquera  de 
charme,  de  suavité,  d'éclat,  de  volume.  C'est  que 
la  santé  du  larynx  et  des  autres  organes  qui  con- 
courent à  la  production  de  la  voix  n'est  que  la  pre- 
mière condition  à  l'aptitude;  pourque  la  voix  pro- 
duite réponde  aux  qualités  artistiques  exigées  dans 
le  chant  ou  dans  la  déclamation,  il  faut  que  la  struc- 
ture générale  des  organes  de  la  voix  y  soit  conforme . 
Le  larynx  peut  avoir  les  développements  les  plus 
complets,  ses  tissus  l'aspect  le  plus  normal,  ses 
muscles  toute  la  vigueur  voulue;  la  muqueuse  du 
pharynx  peut  être  exempte  de  tout  défaut,  et  cepen- 
dant la  voix  sera  grêle,  faible,  sans  éclat,  si  la  con- 
figuration de  la  caisse  résonnante  c'est-à-dire,  le 
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pharynx  cL  le  Ihorax  ne  sontpas  lavorables  au  tim- 
bre. Il  faut  donc  examiner  avec  attention,  lorsque 
les  mauvaises  qualités  de  la  voix  persistent  après 
la  mue,  si  elles  tiennent  à  la  conlbrmation  de  l'in- 
dividu ou  à  un  état  pathologique.  Dans  le  premier 
cas,  il  faut  faire  abandonner  la  carrière  artistique, 
ou  du  moins  ne  pas  vouloir,  par  des  efforts  inces- 
sants, obtenir  des  résultats  contraires  à  la  confor- 
mation; non-seulement  on  manquerait  le  but  que 
l'on  se  propose,  mais  encore  on  déterminerait  des 
irritations  permanentes  qui  amèneraient  la  perte 
totale  de  la  voix.  C'est  ainsi  que  se  développent  les 
diverses  affections  dont  il  a  été  question  à  propos 
de  la  fatigue  de  la  voix. 

B.  L'exercice  professionnel  de  la  voix  exerce 
une  DOUBLE  INFLUENCE  :  d'uuc  part,  la  santé  géné- 
ral peut  s'en  ressentir;  d'autre  part  les  organes 
spéciaux  de  la  voix  en  subissent  l'action  directe. 

i.  Nous  avons  déjà  vu  (p.  156)  que  la  santé  gé- 
nérale est  nécessaire  pour  que  la  voix  puisse  s'exer- 
cer dans  le  chant  et  dans  la  déclamation.  A  son 
tour  cet  exercice  agit  sur  l'économie  générale  et 
cette  influence  sur  la  santé  générale  ne  peut  être 
que  favorable,  à  la  condition  bien  entendu  que 
l'exercice  se  fasse  sans  fatigue  et  conformément 
aux  préceptes  exposés  précédemment.  En  effet  dans 
le  chaut  et  dans  la  déclamation,  le  travail  plus  actif 
de  la  respiration  introduit  dans  la  poitrine  une 
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quanlité  plus  considérable  d'air  que  la  respiration 
habituelle  ;  la  quantité  d'oxygène  consommée  par 
conséquent  est  plus  considérable,  la  combustion 
organique  facilitée  et  augmentée  :  toutes  circon- 
stances favorables  à  la  digestion,  à  l'appétit,  à  la 
nutrition. 

Ce  que  nous  venons  de  dire  s'applique  également  au  jeu 
des  instruments  à  vent. 

On  avait  considéré  comme  particulièrement  exposés  à 
contracter  la  phthisie  pulmonaire  les  individus  obligés  à 
faire  de  grands  efforts  de  voix  ou  de  respiration,  tels  que  les 
chanteurs,  avocats,  joueurs  d'instruments  à  venl, acteurs, etc. 
Mais  des  statisticiens  (Benoiston,  de  Châteauneuf,  Julius, 
Lombard,  etc.)  ont  fait  voir  que  l'exercice  constant  de  la 
voix  semble  plutôt  diminuer  qu'augmenter  le  nombre 
des  phthisiques  ;  en  effet,  la  moyenne  générale  étant  de 
114  phthisiques  sur  1000  malades  appartenant  à  la  même 
profession,  l'exercice  constant  delà  voix  ne  fournit  que  75, 
tandis  que  les  ouvriers  qui  respirent  les  vernis,  la  térében- 
thine, etc.,  donnent  369  sur  1000. 

Quelques  médecins  ont  même  conseillé  des  ins- 
pirations et  des  expirations  forcées  pour  combattre 
la  prédisposition  à  la  phthisie. 

Steinbremi&r  supposait  que  l'habitude  d'une  respiration 
incomplète  est  la  principale  cause  d'une  tuberculisation,  et 
proposait  comme  moyen  prophylactique  la  respiration 
forcée,  moyen  déjà  conseillé  par  Aulenrieth ,  Cricliton, 
Carswell,  Clark,  Ramadgc,  pour  prévenir  la  phthisie.  La 
respiration  se  faisait  avec  un  appareil  fumigaloire,  dans 
lequel  l'air  ne  pouvait  pénétrer  que  par  une  ouverture 
large  de  3  à  4  millimètres. 


PROFESSION.  m 

Cette  théorie  ne  repose  pas  sur  des  données  positives. 
Il  n'existe  aucun  signe  scientifique  qui  permette  d'affirmer 
avec  cortiludc  la  prédisposition  à  la  plitiiisie;  il  n'y  a  que 
des  présomptions  tirées  de  la  constitution  générale,  des 
forces  de  l'individu,  etc.,  mais  qui  n'ont  aucune  valeur 
positive.  Même  la  prédisposition  par  hérédité  est  loin  d'être 
certaine;  sinon,  comme  dans  toute  famille  on  peut  trouver 
au  moins  un  père  ou  une  mère  morts  de  phthisie,  tout  le 
monde  serait  menacé  de  cette  maladie.  Un  seul  point  est 
certain,  c'est  que  l'exercice  fortifie  les  poumons  (voy. 
p.  suivante)  et  devient  ainsi  un  moyen  prophylactique 
contre  les  affections  inflammatoires. 

Disons  à.  celle  occasion,  quoique  le  sujet  ne  soit  pas  en 
rapport  direct  avec  l'exercice  de  la  voix,  que  le  jeu  des 
instruments  à  vent  fortifie  également  les  poumons.  M.  Sax, 
l'hahile  facteur  d'instruments  de  musique  en  cuivre,  affirme 
môme  que  tous  les  hommes  qui  ont  pour  spécialité  d'es- 
sayer ces  instruments,  jouissent  tous,  par  rapport  à  la 
phthisie,  d'une  immunité  complète. 

2.  En  supposant  le  mécanisme  de  la  production 
de  la  voix  exécuté  d'après  les  règles  hygiéniques, 
l'exercice  n'on-seulement  ne  sera  pas  nuisible  aux 
organes  de  la  voix,  mais  il  leur  sera  même  pi^ofi- 
table. 


Les  muscles  intrinsèques  du  larynx  subissent  les  mêmes 
lois  physiologiques  que  les  autres  muscles  volontaires  ; 
l'exercice  approprié  à  leurs  forces  et  à  leur  destination  les 
rend  plus  vigoureux,  plus  souples,  augmente  leur  tonicité, 
favorise  en  un  mol  tout  leur  développement.  Les  lai-ynx 
d'une  texture  faible  deviendront  par  conséquent  plus  forts, 
à  k  condition  que  la  faiblesse  ne  soit  pas  la  conséquence 
d'un  élal  pathologique.  Les  résultats  ne  sont  pas  moins 

14 


2-12  MANUEL  DE  L'IlYGIfcNE  DE  LA  VOIX. 

lieui-eux  pour  les/ poumons  :  les  personnes  (jui  ont  la  res- 
piration courte,  irrégulière,  qui  sont  essoufflées  à  la  moin- 
dre fatiyuc,  voient  disparaître  ces  incommodités;  la  cir- 
conférence de  la  poitrine  devient  plus  considérable  et 
augmente  de  plusieurs  centimètres.  Cette  vigueur  donnée 
aux  poumons  les  rend  moins  imprcssionna])les  ;  les  conges- 
tions, les  bronchites  et  les  pneumonies  chroniques  s'établis- 
sent plus  difricilement.  Ces  afl'ections  sont  souvent  confon- 
dues avec  la  phthisic;  de  là  vient  l'opinion,  suivant  laquelle 
l'exercice  de  la  voix  (et  plus  particulièrement  le  jeu  des 
instruments  à  vent)  serait  un  moyen  prophylactique  contre 
la  phthisie. 

L'influence  salutaire  toutefois  est  modifiée  par  le 
genre  d'exercice  auquel  on  s'est  livré  :  il  en  existe 
quatre,  à  savoir,  la  parole,  la  lecture  à  haute  voix, 
la  déclamation,  le  chant. 

La  parole,  dans  les  habitudes  ordinaires  de  la  vie  et  dans 
la  conversation  intime,  n'exerce  eu  général  aucune  in- 
fluence marquée.  A  la  suite  de  l'abus,  on  voit  se  dévelop- 
per la  sécheresse  de  la  bouche  et  du  pharynx,  la  soif, 
quelquefois  de  l'enrouement.  De  tous  les  exercices,  le  plus 
fatigant  est  la  lecture  à  haute  voix  faite  dfms  l'intimité, 
parce  qu'habituellement  l'on  reste  assis,  le  corps  courbé 
en  avant,  et  que  la  respiration  est  courte,  précipitée,  su- 
perficielle, le  type  abdominal  ne  pouvant  s'exercer  libre- 
ment. La  lecture  mesurée  à  haute  voix,  devant  une  assem- 
blée ou  la  déclamation  occasionne  beaucoup  moins  de 
fatigue,  surtout  si  l'orateur  n'est  pas  obligé  de  faire  des 
efl'orts  pour  dominer  le  tumulte  ou  de  se  faire  entendre 
dans  une  vaste  salle.  Cet  exercice  est  même  prolilable  aux 
organes  de  la  voix,  moins  cependant  que  le  chani,  dans 
lequel  chacun  des  organes  qui  concourent  à  la  production 
de  la  voix  profite  largement  de  la  gymnastique  à  laquelle 
il  doit  être  soumis. 


FORMULAIRE 

POUR  LE  TRAITEMENT  DES  AFFECTIONS  DE  LA  VOIX 


Les  médicaments  diffèrent  par  leur  nature, 
c'est-à-dire  par  l'effet  qu'ils  produisent  sur  l'orga- 
nisation. On  distingue,  de  cette  manière,  les  mé- 
dicaments calmants,  toniques,  stimulants,  éva- 
cuants, etc.  Leur  emploi  constitue  le  traitement, 
qui  peut  être  général  ou  local. 

Le  TRAITEMENT  GÉNÉRAL  a  pour  but  d'agir  sur 
l'organisation  entière  pour  amener  la  guérison  de 
l'affection  pharyngo- laryngée .  Il  est  mieme,  lorsque- 
Ics  médicaments  pénètrent  dans  l'estomac  ;  externe 
dans  l'application  sur  la  peau  de  révulsifs,  de  l'eau 
froide  sous  forme  de  bains,  de  douches,  du  drap 
mouillé,  etc. 

Le  TRAITEMENT  LOCAL  consistc  daus  l'application 
directe,  toute  topique,  des  médicaments  sur  les 
organes  pharyngo-laryngés.  Il  se  fait  à  l'intérieur, 
lorsqu'on  agit  sur  les  muqueuses  mêmes;  à  l'exté- 
rieur, lorsque  les  médicaments  sont  appliqués  sur 
le  cou,  le  plus  souvent  à  sa  partie  antérieure. 

Les  médicaments  employés  dans  le  traitement 
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local  interne  sont  des  substances  solides  ou  fluides. 
Le  procédé  de  l'application  varie  suivant  la  con- 
sistance du  médicament.  Les  substances  solides 
sont  concrètes  pour  la  cautérisation,  pulvérulentes 
dans  l'insufflation;  les  fluides  liquides  sont  em- 
ployés enbadigeounage,  injection,  irrigation  naso- 
pharyngée,  bains  locaux,  gargarismes.  Les  fluides 
pulvéï  isés  sont  produits  à  l'aide  d'appareils  pulvé- 
risateurs ;  les  fluides  élastiques  (ou  vapeurs) 
constituent  la  méthode  des  fumigations. 

On  peut  appliquer  dans  le  trailemenl  local 
externe  des  substances  solides  (vésicatoires,  sina- 
pismes,  etc.),  ou  liquides;  on  peut  aussi  placer 
devant  la  bouche  des  instruments  propres  à  modi- 
fier les  caractères  physiques  de  l'air  (respirateur). 

Nous  donnerons,  dans  les  pages  suivantes,  les 
détails  nécessaires  sur  ces  divers  moyens  thérapeu- 
tiques, en  suivant  l'ordre  alphabétique  que  nous 
avons  pensé  être  le  plus  pratique. 
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Acide  ciiromique. —  V.  Bacligeonnage,  Caulé- 
risalion. 

Acide  piiénique  cristallisé.  —  V.  Badigeon- 
nage,  Fumigation. 

Acides.  —  V.  Astringents,  Boissons  acidulées. 

Affusions.  — V.  Douches  d'eau  froide. 

Albumineuses  (substances). — V.  Émollients. 

Alun.  — V.  Astringents,  Cautérisation,  Collu- 
toires. 

Amers  (médicaments).  — Y.  Toniques. 

Amidons. — V.  Émollients. 

Ammoniac. — V.  Inhalations,  Stimulants, Sudo- 
rifiques. 

Antiphlogistiques  (médicaments).  —  Moyens - 
propres  à  combattre  l'inflammalion  ou  mieux  toute 
disposition  inflammatoire;  ils  sont  de  deux  sortes  : 
chirurgicaux,  tels  que  saignées,  sangsues,  vésica- 
toircs,  etc.,  ou  pharmaceutiques  :  médicaments 
émollients,  mucilagineux,  acidulés,  narcotiques, 
purgatifs,  sudorifiques,  rafraîchissants. 

Antispasmodiques  (médicaments). —  Substances 
employées  à  combattre  les  troubles  nerveux,  depuis 
le  simple  élat  d'inquiétude,  d'agacement,  de  sulTo- 
cation,  etc.,  jusqu'aux  contractions  involontaires 
et  convulsives  des  muscles. 


11. 
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A.  Plantes  aromatiques  (V.  Tisanes). 

En  infusion,  et  leurs  eaux  distillées  et  spiritueuses  ;  —  til- 
leul, oranger,  valériane,  menthe,  mélisse. 

Fleurs  de  tilleul,  (leurs        Eau  1000  gr. 

d'oranger,  de  chaque,  i  gr.        Ajoutez  ; 

Faites  infuser  dans  :  Sirop  de  sucre.  .  GO  gr. 


Fleurs  de  tilleul,  camo- 
mille, feuilles  d'oranger,  de 

chaque  ^  g''- 

Faites  infuser  dans  : 
Eau  -.  1000  gr. 


Passez  el  ajoulez  : 
.  Sirop  de  sucre.  .  100  gr. 

Une  petite  lasse  toutes  les 
demi-heures,  à  laquelle  on 
peut  ajouter  quelques  gout- 
tes d'élher. 


Valériane.  .  .  .  i-^O  gr. 
Faites  infuser  pendant  u:ui 


heure  dans  un  litre  d'eau 
houillante. 


Eau  de  mélisse  des  Car- 
mes i-  gr. 

Tisane.  .  .  .  100-150  gr. 


Eau  de    laurier  -  cerise 
10  gr. 

Tisane  150  gr. 


T!.  Camphre. 

1.  En  poudre  à  priser  ou  en  cigarettes,  aspirées  ù  froid. 

2.  Comhiné  avec  l'ammoniaque,  dans  l'eau  sédative  à 


'extérieur, 
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C.  Substances  niinérules. 

1.  Bromure  de  potassium,  ù  la  close  de  3  grammes  par 
jour,  dans  la  boisson,  aux  repas. 

2.  Hydrate  de  chloral,  1  à  3  grammes,  en  solution  ou 
sous  forme  de  sirop. 

D.  Éther. 

Quelques  gouttes  dans  de  l'eau  sucrée  ou  renfermées 
dans  une  capsule  gélatineuse  (perles  d'éther). 

AprAREiL  FUMiGATOiRE. — V.  Fumigation. 

ArpiOw-root.  — V.  Émollients. 

Astringents  (médicaments).  —  Substances  qui 
ont  la  propriété  de  déterminer  un  resserrement  et 
d'arrêter  et  de  diminuer  l'afflux  du  sang.  De  là 
décoloration,  sécheresse,  diminution  de  la  chaleur 
et  de-la  sensibilité,  suivies  d'une  réaction.  Employés 
en  tisanes,  gargarismes,  injections,  etc. 

1 .  Acides  étendus  d'eau,  tels  que  acides  acétique,  hy- 
drochlorique,  sulfurique,  nitrique,  en  quantité  suffisanle 
pour  donner  le  goût  d'une  limonade. 

2.  Acides  alcoolisés,  à  la  même  dose.  Eau  de  Rabel, 
élixir  acide  de  Haller. 

3.  L'alun,  en  poudre  ou  en  solution  plus  ou  moins  con- 
centrée, il  l'inlérieur. 

i.  Tannin  pur  et  les  substances  qui  en  contiennent,  tels 
qni^  noix  de  galle,  cachou,  ratanhia,  écorce  de  cbcnc,  pé- 
tales de  roses  et  leurs  fruits,  en  boisson  (infusion  de  8  gr. 
sur  1000  d'eau)  ou  à  l'extérieur. 

5.  Eau  très-froide,  neige,  glace. 

AxoNGE.  —V.  Émollienlu. 
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Badigiîonnage, — Je  donno  ce  nom  à  l'application 
locale  de  médicamonLs.  Elle  peut  se  faire  à  l'exté- 
rieur,  sur  la  peau  (voy.  Révulsifs,  7),  ou  à  l'inté- 
rieur, sur  les  muqueuses  de  l'arrière-gorge,  à 
l'iiidc  d'une  éponge,  d'un  pinceau,  d'un  lampon 

d'ouate   ou    de  charpie, 
ayant  un  diamètre  de  1/2 
à  1  centimètre  et  fixé  à 
une  tige  recourbée  de  ba- 
leine. On  plonge  l'éponge 
dans  le  liquide  médicamen- 
teux, puis  on  la  secoue 
pour  faire  tomber  le  trop 
plein.  On  passe  ensuite  ra- 
pidement l'éponge  ou  le 
pinceau  quatre  ou  cinq  fois 
sur  l  arrière  -  gorge ,  de 
droite  à  gauche  et  de  gau- 
che à  droite,  tout  en  la 
pressant  légèrement.  Le 
malade  se  gargarisera  avant 
le  badigoonnage  ;  pendant 
et  après    l'opération,  il 
exécutera  une  respiration 


p,G  13  _  Notre  porle-épongo  (Mathieu);  «,  manche;  /),  vis 
pour  fixer  ta  tige  c,  dont  rextrémitc  se  termine  p.ar  la  capsule  f/ 
dans  laquelle  on  visse  les  deux  demi-cylin.ires  f.  Ceux-c.  font 
offire  dune  pince  et  tiennent  l'éponge  (/,  ou  un  pinceau,  .le  la 
ehariiie,  de  la  ouate,  ou  un  crayon  de  nitrate  .rarKcnl. 
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courte  et  fréquente  et  ne  se  gargarisera  ensuite 
qu'au  bout  de  quatre  ou  cinq  minutes. 

1.  Caustiques  :  nitrate  d'argent  ou  acide  chromique  au 
tiers,  bicliromate  de  potasse  au  10°  ;  acide  pliénique  ou 
iode  dissous  dans  la  glycérine. 

2.  Astringents,  toniques  :  les  mêmes  solutions,  beaucoup 
plus  atTaiblies,  tannin  au  100";  acide  phénique  au  30=— 50^ 

3.  J'emploie  avec  beaucoup  de  succès,  depuis  de  longues 
années,  le  badigeonnage  iodé  suivant,  comme  un  des  élé- 
ments constitutifs  du  traitement  dans  la  pharyngite  chro- 
nique et  dans  l'angine  granuleuse  : 

Iode  métallique   1  gramme. 

lodure  de  potassium   5  grammes. 

Glycérine   100  grammes. 

Suivant  les  circonstances,  j'ajoute  de  l'acide  phénique  ou 
du  tannin. 

Bain  d'eaux  minérales.  —  V.  Eaux  minérales. 

Bain  froid.  —  V.  Bains  généralise. 

Bain  local,  buccal,  nasal,  pharyngé.  —  (Voy. 
Gargarisme) .  En  laissant  séjourner  tranquillement 
le  liquide  dans  l'une  ou  l'autre  cavité  des  organes 
pharyngo-laryngés,  on  prend  un  bain  local.  Il  sera 
buccal,  lorsque  la  bouche  est  remplie  de  liquide  et 
que  l'on  aspire  par  le  nez  ;  pharyngé,  lorsque,  en 
renversant  la  tête  on  suspend  la  respiration,  et 
nasal,  si  les  narines  plongent  dans  le  liquide  ou  si 
l'on  y  place  des  mèches  imbibées  de  ce  liquide. 
Les  injections  faites  avec  l'irrigateur  naso-pharyn- 
gien  sont  aussi  des  bains  locaux. 

Bains  entiers.  —  Dans  toutes  les  affections  ai- 
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guës,  leur  usage  osl  inLordil,  (lu'ils  soient  (Voidsou 
lièdcs.  .  . 

Dans  les  affections  chroniques  de  la  voix,  les 
bains  tièdes  n'exercent  aucun  effet  direct.  L'emploi 
de  bams  de  mer  et  de  bains  nisses  a  été  indi(jué 
(p.  118,  m). 

Bains  entiers  révulsifs.  —  Ils  diminuent  la 
sensibilité  générale  exagérée,  l'étal  nerveux,  en  ir- 
ritant la  peau. 

Ce  sont  des  bains  alcalins,  faits  avec  ^250  gram- 
mes de  soude  ordinaire  (carbonate  de  soude),  dans 
lesquels  on  verse,  au  moment  deles  prendre,  une  ou 
deux  cuillerées  à  bouche  d'huile  d'aspic.  Au  bout 
de  dix  à  quinze  minutes,  on  ressent  dans  quelques 
parties  de  la  peau,  qui  ont  rougi,  de  vives  brûlures 
qui  forcent  le  baigneur  à  quitter  l'eau.  Onse  repose 
dans  un  lit  pendant  quelque  temps,  avant  de 
sortir. 

L'essence  de  térébenthine  est  plus  efficace  que 
l'huile  d'aspic  (essence  de  lavande  fausse). 

Le  sel  de  Pennés  remplit  le  même  but. 

Bains  de  pieds  révulsifs.  —  On  les  prend  très- 
chauds,  en  ajoutant  une  poignée  de  gros  sel  ou  de 
farine  de  moutarde  ou  50  à  60  grammes  de  soude 
du  commerce. 

On  les  emploie  dans  les  affections  aiguës  des  or- 
ganes de  la  voix  et  des  bronches.. le  n'en  ai  jamais 
vu  un  résultat  lavorable.  Souv(>nt  j'ai  même  pu 
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constater,  comme  eilet  consccLitil',  une  congestion 
au  pharynx  ou  à  la  tête. 

]3alsamiques  (médicaments).  —  Ces  médica- 
ments sont  employés  dans  les  affections  chroni- 
ques des  voies  respiratoires  et  entrent  dans  la  com- 
position de  presque  tous  les  arcanes  prétendus 
pectoraux.  Pris  à  l'intérieur,  ils  sont  réputés  de 
diminuer  la  sécrétion  bronchique;  ce  qui  est  plus 
certain,  c'est  un  effet  adoucissant,  passager.  On 
les  emploie  aussi  en  fumigation. 

1.  Sirop  de  baume  de  ToJu,  de  Pérou. 

2.  Fumigation  d'acide  benzoïque,  de  myrrlie. 

Baumes.  —  V.  Balsamiques. 
Béchiques  (médicaments).  —  V.  Émollienls, 
Pectoraux. 

Boissons  acidulées,  rafraîchissantes.  —  Bois- 
sons faiblement  acides,  qui  diminuent  la  circula- 
tion, la  chaleur  et  sont  légèrement  astringentes. 
—  Y.  Rafraîchissants,  Astringents. 

1.  Acides  végétaux;  sacs  et  sirops  de  citron,  d'orange, 
groseille,  cerises,  mûres,  framboises,  etc.  Vinaigre. 

2.  Acides  minéraux,  à  la  dose  de  quelques  gouttes  dans 
de  l'eau  sucrée,  pour  donner  à  la  boisson  le  goût  d'une 
limonade  :  acides  nitrique,  sulfnrique,  etc.  Eau  de  Rabel, 
élixir  acide  de  Haller. 

3.  Acide  carbonique  :  Eau  de  Sellz;  limonade  gazeuse, 
i.  Petit-lait  (voy.  ce  mot). 

Boissons  MuciLAGiNEUSES.  —  Le  mucilage  se  dis- 
sout, comme  la  gomme,  dnns  l'eau  froide.  Quel- 
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qucs  substances  végétales  donnent  le  mucilage 
presque  pur  ;  telles  sont  les  feuilles  et  fleurs  de 
mauve,  de  guimauve,  de  bouillon  blanc,  de  graine 
de  lin,  de  coing,  etc.  ;  dans  d'autres,  comme  par 
exemple  dans  la  racine  de  guimauve,  le  muci- 
lage est  associé  à  l'amidon  ;  d'autres  enfin  le  don- 
nent combiné  avec  des  matières  odorantes,  comme 
par  exemple  la  violette,  le  coquelicot,  la  bourra- 
cbe,  etc.  En  pbarmacie,  on  appelle  mucilage  les 
médicaments  visqueux  dont  la  gomme  est  toujours 
la  base  (mucilage  de  gomme,  mucilage  de  limaçons). 
—  V.  Tisanes. 
Borax  ou  borate  de  soude.  —V.  Gargurismes, 

Astringents] 

Bouillon.  —  Tisanes  faites  avec  des  substances 
animales,  quelquefois  végétales . 

1.  Bouillons  légèi-emenl  nourrissants  :  bouillon  de  pou- 
let, de  lapin,  de  veau,  de  grenouille,  de  limaçon,  etc. 

Thé  au  bœuf,  très-usité  en  Angleterre  :  Prenez  oOO  gr. 
de  chair  de  bœuf  maigre  et  sans  os;  hachez  menu  et  ajou- 
tez un  demi-litre  d'eau  froide  ;  faites  chauffer  jusqu'à  ebul- 
lition.  Quand  le  hquide  a  bouilli  pendant  quelques  mmutes, 
passez  dans  une  serviette  et  ajoutez  un  peu  de  sel. 

2.  Bouillons  rafraîchissants  :  bouillon  aux  herbes. 

3.  Bouillon  pectoral. 

Lichen  d'Islande   1^  g""- 

Escargots   'J^ 

Cœur  de  mouton   ■^/-' 

Mou  de  veau   '^■"^ 

Faites  cuire  dans  \  1/2  litre  d'eau,  jusqu'à  réduction 
d'un  tiers.  On  peut  ajouter  quelques  légumes. 
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Bourgeons  de  sapin. — V.  Fumigations,  Sirops, 
Tisanes. 

Bourrache.  —  V.  Boissons  mucilagineuses, 
Sudori  figues. 

Bromure  de  potassium.  —  V.  Antispasmodi- 
ques. 

Cachou. —  ^.Astringents. 

Calmants  (médicaments).  —  On  appelle  cal- 
mants les  médicaments  dont  la  propriété  princi- 
pale est  d'apaiser  les  douleurs,  de  diminuer  l'ir- 
ritation et  l'inflammation.  On  obtient  ces  résultats 
par  les  émollients,  les  narcotiques  et  les  antispas- 
modiques (voy.  ces  mots)  ;  les  deux  derniers  sont 
plus  actifs  que  les  premiers.  V.  Tisanes. 

Camomille.  —  V.  Antispasmodiques. 

Camphre.  —  V.  Antispasmodiques,  Fumiga- 
tions, Inhalations. 

Caustiques.  —  V.  Badigeonnage,  Cautérisa- 
tion. 

Cautérisation.  —  C'est  l'application  de  cer- 
taines substances  qui  détruisent  l'organisation. 

1.  Substances  solides.  On  emploie  g-énéralement  de  pré- 
férence le  nitrate  d'argent  fondu  (pierre  infernale),  en 
crayon,  fixé  au  bout  d'un  manche.  Si  l'on  ne  veut  pas  pro- 
longer l'efi'et  de  la  cautérisatmo,  on  lave  le  point  touché 
avec  de  l'eau  salée. 

2.  Substances  pulvérulentes.  L'alun  en  poudre,  très- 
usilé  dans  les  inflammations  de  la  cavité  buccale  '  et  du 
pharynx. 

lô 
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3.  Sul)slaiice;s  li(iuides.  Un  grand  iioiiibrc  de  médica- 
ments stimuknls,  astringents  ou  toniques,  dans  des  solu- 
tions concentrées.  L'eschariflcalion  se  produit  moins  proinj)- 
tement  qu'avec  le  nitrate  d'argent,  mais  elle  est  plus 
profonde.  Les  acides  végétaux  ou  minéraux  purs  sont  aussi 
caustiques. 

Chêne  (égorge  de).— V.  Astringents. 
Chloral. —  Y.  Antispasmodique,  Inhalation, 
Sirop. 

Chlorate  de  potasse.  —  Employé  contre  la 
salivation,  l'innaiTimalion  des  gencives  et  certaines 
ulcérations. 

1.  En  gargarismes  ou  solution  plus  ou  moins  concentrée. 

2.  Chlorate  de  potasse   2-4  gr. 

Sirop  de  framboise   ^ 

Eau  simple   loO  -- 

Par  cuillerées  à  bouche,  d'heure  en  heure. 

Chlorure  de  sodium  ou  sel  marin.  —V.  Gar- 
garismes astringents. 

Cigarettes  médicamenteuses.  —  V.  Inhala- 

ti/OflS  » 

Collutoires. -On  appelle  ainsi  des  liquides  do 
consistance  assez  épaisse  pour  être  appliqués  à 
l'aide  d'un  pinceau  de  blaireau  ou  de  cliarpie,  ou 
bien  d'un  peu  de  toile  quM'on  roule  autour  dune 
petite  baguette  de  bois.  Onles  emploie  chez  lesen- 
fants  et  chez  les  personnes  qui  ne  peuveni  se  gar- 
gariser.— V.  Dadigeonnagc. 
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1.  Emollicnts  :  hiiil(3,  miel,  crèimi,  glycérine,  décoclioii 
tic  guimauve,  de  graines  de  lin,  etc. 

2.  Astringents  : 

Alun   4  gr. 

Miel   15  à  30  — 

On  augmente  la  quanlilé  d'alun  selon  l'effet  qu'on  veut 
obtenir. 

Cosmétiques.  — V.  p.  419,  126. 

Cravate  froide.  —  C'est  un  mouchoir  plié  en 
quatre,  trempé  dans  l'eau  froide,  tordu  au  point 
qu'il  reste  encore  mouillé,  et  que  l'on  applique  au- 
tour du  cou.  On  le  recouvre  d'un  morceau  de  taf- 
fetas gommé  que  l'on  maintient  à  l'aide  d'un 
fichu. 

Créosote.  —  V.  Fumigations. 
Dérivatifs.— V.  Évacuants,  Révulsifs,  Vomi- 
tifs. 

Douches  d'eau  froide.  —  Elles  peuvent  être 
administrées  en  colonnes  ou  cà  gros  jets  (affusion) 
ou  en  pluie  fine,  à  l'aide  d'appareils  plus  ou  moins 
compliqués,  à  domicile  ou  dans  un  établissement 
hydrothérapique.  Elles  ne  sont  guère  employées 
dans  les  affections  aiguës  des  organes  de  la  voix. 
Dans  les  affections  chroniques,  leur  application  qui 
provoque  toujours  une  réaction,  détermine  quel- 
quefois une  congestion  des  voies  laryn go-pharyn- 
gées, de  sorte  que  la  maladie  est  plutôt  entretenue 
qu'amendée. 

Drap  moUillé.  —  Un  drap  de  grosse  toile  est 


256  FORMULAIHE, 

trempé  dans  l'eau  froide,  lordu  cl,  au  mornenl  où 
l'on  quitte  le  lit,  jeté  rapidement  sur  le  corps  de 
manière  à  l'envelopper  complètement  du  premier 
coup.  Aussitôt  on  frotte  vivement  la  poitrine  elles 
jambes  pendant  une  à  deux  minutes  avec  ce  drap 
mouillé,  tandis  qu'un  aide  exerce  la  même  ma- 
nœuvre dans  le  dos.  On  garantira  les  pieds  conti'c 
tout  refroidissement  par  des  chaussures  appropriés. 
Cette  opération  peut  être  répétée  immédiatement. 

.  Une  vive  réaction  est  la  conséquence  de  cette 
pratique,  qui  doit  être  suivie  immédiatement, 
pendant  unedemi-heureàune  heure,  de  l'exercice 
fait  autant  que  possible  au  grand  air.  On  peut  pré- 
parer à  ces  frictions  les  individus  impressionna- 
bles en  employant,  les  premiers  jours,  de  l'eau  lé- 
gèrement attiédie  et  en  faisant  frictionner  une 
partie  seulement  du  corps. 

Eau  cRkVBE.—  ^ .  Émollients,  Sudorifiques. 
Eau  froide.  —  1.  Bains,  Drap  mouillé,  Doil- 
ches,  Hydrothérapie,  Astringents. 

Eaux  minérales.— On  les  emploie  dans  le  trai- 
tement des  affections  pharyngées  à  l'intérieur,  en 
boissons,  ou  à  l'extérieur  sous  forme  de  bains,  de 
douches  locales  ou  générales,  de  fumigalions, 
d'inhalation,  de  pulvérisation,  etc.  Suivant  leur 
composition,  on  distinguo  les  sulfureuses,  les  bi- 
carbonatées sodiques  et  les  bicarbonatées  ferrugi- 
neuses. 
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I.  Les  emix  ml/urcuses  doivent  leur  efficaciLc 
an  giz  acide  salfhydrique  qui  s'en  dégage  et  aux 
sulfures  qu'elles  contiennent.  Prises  à  l'intérieur, 
elles  excitent  la  circulation,  élèvent  la  température 
et  la  transpiration  cutanée  et  déterminent  la  pous- 
sée. Des  phénomènes  analogues  se  déclarent  dans 
la  muqueuse  respiratoire  qui  se  congestionne. 

Les  eaux  les  plus  employées  sont,  en  Fran'ce  :les 
Eaux-Bonnes,  les  Eaux-Chaudes,  Cauterets,  Ba- 
gnères-de-Luchon ,  Vernet,  Pierrefonds,  Saint- 
Honoré,  Saint-Sauveur,  Enghien  et,  en  Suisse, 
Schinznach.  On  les  conseille  surtout  dans  les 
catarrhes  de  l'appareil  respiratoire  et  dans  les  af- 
fections qui,  suivant  certaines  vues  théoriques,  se- 
raient liées  cà  la  diathèse  herpétique  (voy.  p.  67). 
On  donne  la  préférence  aux  Eaux-Bonnes,  dont 
l'usage  conviendrait  surtout  aux  sujets  lymphati- 
ques, peuimpressionnables.  Les  auteurs  attribuent 
aux  eaux  de  la  Rallière,  à  Cauterets,  des  propriétés 
encore  moins  stimulantes;  elles  dissiperaient  la 
disposition  congestive  ou  inflammatoire  du  larynx 
qui  entretient  et  ramène  les  enrouements. 

S'il  est  constaté  par  l'observation  que  les  eaux 
sulfureuses  guérissent  les  bronchites  chroniques, 
on  conçoit  que  les  laryngites  consécutives  de  cette 
affection  disparaissent  avec  la  maladie  qui  les  a, 
fait  naître.  Il  est  aussi  certain  que  des  personnes  af- 
fectées d'une  laryngite,  indépendante  de  toute  bron- 
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chile,  pouvenL  liivr  avantat^c  d'une  saison  passée 
aux  eaux;  cependanLj'ai  vu  ce  trailemonibien  sou- 
vent échouer.  Il  est  permis  de  se  demander  si,  dans 
le  premie;  cas,  l'amélioration  est  due  aux  eaux  et 
quell:  part  y  prennent  le  repos  ou  le  changement 
d'habitudes  ou  l'air  vivifiant  des  monta«ines,  tou- 
tes les  conditions  hygiéniques  en  un  mot.  Ces 
questions  se  présentent  nécessairement  à  l'esprit 
lorsqu'on  voit  l'amélioration  disparaître  avec  la 
reprise  des  habitudes  professionnelles  et  la  mala- 
die réapparaître  chaque  hiver,  malgré  le  séjour 
réitéré  aux  eaux  pendant  pendant  plusieurs  sai- 
sons. Que  faut-il  aussi  penser  de  ces  guérisons  at- 
tribuées aux  eaux,  lorsque  leur  emploi  a  été  fait 
simultanément  avec  un  traitement  local. 

II.  Eaux  hicarho7iatées  sodiques.  —  Elb's 
sont  beaucoup  moins  stimulantes  que  les  eaux  sul- 
fureuses ;  aussi  le  tempérament  pléthorique  est-d 
plutôt  du  ressort  de  ces  eaux. 

Les  eaux  les  plus  renommées  de  cette  classe  sont 
ceUes  d'Ems;  on  en  vante  les  bons  effets,  surtout 
dans  les  affections  catarrhales  chroniques. 

III.  Eaux  bicarbonatées  ferrugineuses.  —  Les 
eaux  du  Mont-Dore  sont  les  plus  renommées.  C'est 
l'emploi  de  la  chaleurhumide  qui  prédomiue  dans 
cette  médication  révulsive,  complètement  opposée 
à  celle  des  eaux  sullureuses.  Indiquées  dans  le  ca- 
tarrhe bronchique,  ces  eaux  paraissent  surtout 
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convenir  aux  affections  de  nature  rhumatismale, 
goutteuse  ou  dartreuere,  par  l'action  puissante 
exercée  sur  la  peau. 

Eau  de  Rabel.  —  V.  Astringents. 

Élixir  acide  de  IIaller.  —  V.  Astringents. 

Éther.  —  V.  Antispasmodiques. 

Émètiques  (médicaments).  —  V.  Vomitifs. 

Émollients  (médicaments).  On  appelle  ainsi  les 
médicaments  qui,  employés  surtout  à  l'extérieur, 
ont  la  propriété  de  diminuer  ou  de  faire  dispa- 
raître les  phénomènes  de  l'irritation  et  surtout  de 
l'inflammation  aiguë.  On  les  appelle  pectoraux 
{voy.  ce  mot)  quand  ils  sont  plus  particulière- 
ment employés  dans  les  maladies  des  voies  respi- 
ratoires. On  les  emploie  en  tisanes  (voy.  ce  mot) 
en  gargarismes,  injections,  irrigations,  en  cata- 
plasmes, en  bains,  etc. 

1 .  L'eau  liède  ou  chaude  (30°  à  50°)  est  l'agent  le  plus 
puissant;  il  sert  de  véhicule  aux  autres. 

2.  Racines,  feuilles,  fleurs  de  mauve  et  de  guimauve;  de 
pulmonaire,  de  pariétaire  ;  jujubes,  dattes,  figues,  raisins 
secs;  pépins  de  coing;  semences  ou  farine  de  graines 
de  lin. 

3.  Gommes,  et  particulièrement  gommes  arabique  et 
adriigant.  Loochs. 

4.  Fécules,  amidon,  arrow-root  (en  cataplasmes,  bains), 
ou  graines  qui  en  fournissent. 

5.  Substances  gélatineuses  ou  albumineuses;  chaires 
dites  blanches;  grenouilles;  limaçons;  lait;  lait  de  poule. 

6.  Huiles  diverses,  axonge,  graisses  (à  l'extérieur). 
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7.  Pi\los  (le  réglisse,  du  liulii'ii,  tic  mou  de  veau,  de 
jujube,  de  gomme  arabique,  de  guimauve. 

8.  Gelée  (de  lichen). —Y.  ce  mot. 

9.  Tablettes  additiomiées  d'un  médicament  narcotique  : 
pâtes  pectorales  balsamiques  de  Baudry,  Regnault,  etc  . 

Escargots. — V.  Bouillon  pectoral,  Émollients. 

Etiier  (sulfurique).  —V.  AntisjMsmodiques, 
Inhalations,  Stimulants. 

Excitants  (médicaments).  — V.  Stimulants. 

Expectorants  (médicaments). — Subslancfts  qui 
facilitent  rexpectoi^ation. 

1 .  Substances  émollientes,  béchiques,  pectorales  (bois- 
sons gommeuses,  loochs). 

2.  Tisanes  d'aunée,  polygala,  lierre  terrestre,  etc. 

3.  Baumes,  goudron. 

i.  Vomitifs,  donnés  à  doses  faibles,  pour  exciter  la 
nausée . 

Évacuants  (médicaments).  -  Y.  Purgatifs,  Vo- 
mitifs. 
Fécules. — V.  ÉmolUents. 
Fer.  — Y. 'Toniques. 

Fumigation.  —  On  appelle  ainsi  l'aspii-ation  de 
vapeurs  humides  el chaudes, landisque  l'aspiration 
des  vapeurs  froides  constitue  Vinhalalion  {voy.  ce 
mot).  Elles  rendent  de  bons  services  dans  les  affec- 
tions aiguës;  leur  efficacité  est  à  peu  près  nulle 
dans  les  affections  chroniques,  à  moins  que  celles- 
ci  ne  soient  la  conséquence  d'une  maladie  des  bron- 
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ches,  qui  reconmiissenL  dans  les  fiimigalions  un  des 
moyens  thérapeutiques  les  plus  puissants. 

Pour  aspirer  des  vapeurs,  on  peut  se  passer  d'un 
appareil  particulier  ;  il  suffit  de  placer  la  bouche 
au-dessus  de  l'eau  bouillante  ou  prête  à  entrer  en 
ébuUition;  mais  il  arrive  alors,  surtou-t  lorsqu'on 
tient  la  tête  enveloppée  d'un  drap,  que  les  vapeurs 
se  répandent  sur  la  tête  et  sur  la  figure  et  qu'il  se 
déclare  des  congestions  dans  ces  parties  et  dans 
le  cerveau.  Aussi  est-il  de  beaucoup  préférable  de 
diriger  les  vapeurs  directement  dans  les  voies  res- 
piratoires. 

Divers  appareils  fumigatoires  ont  été  proposés 
dans  ce  but;  ceux  en  métal  présentent  l'inconvé- 
nient de  se  rouiller  ou  de  décomposer  parfois  le 
médicanient  employé.  Celui  que  j'ai  fait  construire 
et  qui  est  d'un  emploi  général  est  en  verre  qui  a 
subi  le  degré  suffisant  de  cuisson  pour  pouvoir 
supporter  une  température  élevée. 

Cet  appareil,  dont  une  portion,  comprise  entre 
les  deux  traitsperpendiculaires,  est  supprimée  dans 
le  dessin,  se  compose  d'un  pied  A  C,  d'une  lampe 
B,  du  ballon  de  verre  D,  et  du  tube  élastique  d'as- 
piration F.  Le  pied  est  formé  du  socle  A,  suffisam- 
ment lourd  pour  empêcher  le  renversement  de  l'ap- 
pareil ;  du  cercle  C,  sur  lequel  repose  le  ballon  et 
de  deux  fourches  montantes  qui  le  retiennent.  Au- 
dessous  du  ballon  se  trouve  une  petite  lampe  B  à 

15. 
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espriL-de-vin.  La  ballon  titil  pourvu  de  deux  tubu- 
lures. L'une  E  est  évasée  en  forme  d'entonnoir  et 
sert  à  l'introduction  des  liquides  à  l'intérieur  du 
olobe  et  à  l'accès  de  l'aii-.  L'autre  est  destinée  à  re- 
cevoir le  tube  de  caoutchouc  F,  vulcanisé  et  ino- 
doi'c,  qui  a  un  diamètre  de  12  millimètres  et  une 
longueur  de  30  à  35  centimètres;  il  s'emboît-e,  par 
une  de  ses  extrémités,  sur  la  tubulure;  l'autre 
.extrémité  du  tube,  dont  toute  la  longueur  n'est  pas 


l'iG  14..  —  A.  Socle.  —  B.  Lampe.  —  C.  Cercle.  —  D.  Glol.e. 
—  E  TiilJiilure.  —  F.  Tube  il'aspiialioii,  dont  une  portion, 
compiisc  entre  les  deux  traits  perpenUiciilaires,  est  supprimée 
dans  le  dessin 
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figurée,  porte  uae  rondelle  de  bois  G,  à  laquelle  se 
trouve  adapté  un  second  tube  de  caoutchouc, 
long'  de  7  à  8  centimètres,  et  qui  est  placé  dans  la 
bouche  du  malade.  L'emploi  des  embouts  de  bois, 
de  corne,  d'ambre,  etc. ,  est  mauvais,  parce  qu'il  est 
difficile  de  ménager  à  leur  intérieur  un  canal  assez 
large  pour  l'accès  libre  de  l'air,  parce  qu'ils  em- 
pêchent le  rapprochement  complet  des  lèvres,  qu'ils 
se  salissent  facilement  et  que  les  malades  sont  très- 
souvent  portés  à  les  mâchonner. 

L'emploi  de  cet  appareil  fumigatoire  se  fait  de 
la  manière  suivante  :  On  verse  dans  le  ballon  par 
la  tubulure  E  de  l'eau  (50  àBOgr.)  jusqu'à  la  hau- 
teur du  cercle  C,  et  l'on  ajoute  la  quantité  voulue 
du  médicament  ;  puis  on  place  la  lampe  allumée 
sous  le  ballon,  après  s'être  assuré  de  la  parfeite 
siccité  de  la  paroi  externe  parce  que,  si  elle  était 
humide,  le  verre  briserait  par  la  chaleur.  Dès  que 
l'on  aperçoit  des  vapeurs,  on  saisit  le  tube,  en  le 
maintenant  k  une  hauteur  convenable  et  commode, 
par  la  rondeUeG  ;  partout  ailleurs,  la  compression 
des  doigts  pourrait  empêcher  le  libre  accès  de  l'air; 
par  la  même  raison,  le  tube  ne  doit  être  ployé  nulle 
part  dans  son  parcours.  On  le  place  dans  la  bouche, 
de  manière  qu'il  dépasse  de  quelques  lignes  l'ar- 
cade dentaire  ;  on  ferme  exactement  les  lèvres  au- 
tour du  tube,  sans  le  comprimer  avec  les  dents  ;  on 
respire  tranquillement.  L'air  aspiré  parla  tubulure 
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E  se  chai'gc,  en  passant  sur  le  liquide  échauiïé,  des 
vapeurs  médicamenteuses;  il  est  renvoyé  par  la 
même  tubulure,  qui  doit  rester  par  conséquent 
ouverte. 

Les  inspirations  et  les  expirations  se  font,  com- 
me dans  la  respiration  normale,  sans  fatigue, 
sans  effort,  uniquement  par  la  bouche,  à  l'exclu- 
sion des  narines.  On  facilitera  l'apprentissage 
en  comprimant  les  narines  ou  en  les  bouchant 
'avec  du  coton.  Si  la  salivation  est  augmentée,  le 
malade  doit  avaler  cette  salive  ou  la  faire  écouler 
par  le  tube  dans  l'intérieur  du  ballon  ;  il  évitera 
de  la  rejeter  en  crachant,  ce  qui  finit  par  fatiguer 
les  voies  respiratoires  et  digestives.  La  durée  de 
la  fumigation  est  en  général  d'une  heure  par  jour, 
divisée  en  trois  ou  quatre  séances,  à  toute  heure 
de  la  journée,  excepté  au  moment  de  la  digestion. 

La  chaleur  employée  doit  être  suffisante  pour  ame- 
ner la  vaporisation  du  liquide  contenu  dans  le  globe  ; 
il  est  inutile  d'arriver  à  FébulUtion.  On  règle  la  cha- 
leur par  la  hauteur  de  la  mèche  ou  en  retirant  la 
lampe  de  temps  en  temps.  La  fumigation  terminée, 
on  laisse  s'écouler  le  liquide  amassé  dans  le  tube 
et  l'on  recourbe  celui-ci  pour  fermer  la  tubulure 
E  avec  la  rondelle.  Si  l'on  veut  diriger  les  vapeurs 
dans  les  narines,  on  adapte  un  cornet  au  tube. 

Ces  appareils  peuventservir  à  faire  aspirer  non- 
seulement  les  vapeurs  d'eau  pure,  mais  aussi  cel- 
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les  de  l'eau  chargée  do  gaz,  de  substances  vola- 
tiles à  la  température  ambiante  ou  à  celle  de 
l'eau  bouillante  ou  prête  à  entrer  en  ébullition. 

A.  Fumigations  émollientes. 

\ .  Eau  pure . 

2.  Décoction  émolliente. 

B.  Fumigations  calmantes . 

1.  Eau  distillée  du  laurier-cerise,  5-10  gr. 
Eau  pure,  jusqu'à  la  hauteur  du  cercle. 

2.  On  remplace  l'eau  pure  par  une  décoction  de  médi- 
caments émollients. 

C.  Fumigations  toniques. 

1 .  Décoction  de  bourgeons  de  sapin  ;  eau  de  goudron. 


2.  Acide  phénique  crist   i  gr. 

Glycérine   50  — 

5  à  30  gouttes  dans  l'eau  du  ballon. 

D.  Fumigations  astringentes. 

i.  Créosote   1  gr. 

Acide  acétique  du  verdet   10  — 

Eau   100  _ 


Mêlez  avec  10,  9,  8,  etc.  volumes  d'eau  pour  la  fumi- 
gation. 

E.  Fumigations  sulfureuses. 

On  jette  dans  l'eau  chaude  du  ballon  toutes  les  trois  ou 
quatre  minutes  un  morceau  de  sulfure  de  potasse  (foie  de 
soufre)  gros  comme  un  pois  vert. 
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F.  Fumigations  balsamiques,  camphrées. 

On  jelte  1  ou  2  grammes  de  camphre  ou  de  balsamique 
dans  l'eau  conlenue  dans  le  ballon. 

G.  Fumigations  narcotiques. 

Les  fumigations  de  stramonium,  belladone,  etc.,  n'ont 
aucun  effet,  parce  que  les  principes  narcotiques  de  ces 
plantes  ne  sont  pas  volatiles  à  la  chaleur  de  l'eau  bouil- 
lante . 

Gargarisme. — Médicament  liquide,  que  l'on  em- 
ploie pour  agir  sur  les  muqueuses  des  voies  pha- 
rvngo-laryngées,  àl'aide  de  mouvements  variés,  qui 
l'agitent  en  tous  sens  ;  on  lui  donne  des  noms  dif- 
férents suivant  la  cavité  dans  laquelle  le  liquide 
est  contenu.  Dans  le  gargarisme  bwccai  on  relâche 
le  voile  du  palais,  la  tête  étant  renversée,  et  l'on 
aspire  par  la  bouche;  il  en  résulte  le  bruit  bien 
connu  du  glou-glou.  Lorsqu'au  contraire  on  re- 
lève le  voile  du  palais,  en  simulant  par  exemple 
l'acte  du  vomissement,  on  prend  un  gargarisme 
pharyngé,  parce  que  le  liquide  pénètre  dans  l'ar- 
rière-gorge  ;  la  respiration  se  îiùl  alors  par  le  nez. 
Si  l'on  veut  que  le  gargarisme  soit  profond,  on 
apktitla  langue  et  l'on  incline  la  tête  légèrementen 
arrière;  la  quantité  du  liquide  sera  moindre  que 
dans  les  gai^garismes précédents.  Pendant  legarga- 
risme  on  ne  doit  pas  inspirer,  sinon  le  liquide  pé- 
nètre dans  le  larynx  et  excite  une  toux  violente. 
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Les  mouvemeiiLs  que  l'ou  exécute  pendant  le 
gargarisme  ne  doivent  j3as  être  trop  violents,  dans 
le  traitement  des  affections  aiguës,  si  l'on  ne  veut 
provoquer  des  douleurs.  Le  malade  se  gargarisera 
plusieurs  fois  par  jour,  mais  chaque  fois  seulement 
pendant  quelques  minutes,  pour  ne  pas  fatiguer 
les  muscles  de  la  gorge. 

Le  gargarisme  et  les  bains  locaux  (voy.  ce  mot)  se 
combinent  souvent  en  succédantlesunsauxautres. 

Le  gargarisme  se  compose  d'un  médicament  dis- 
sous dans  de  l'eau  ou  dans  une  tisane  émollicnte, 
astringente,  tonique,  etc.  Je  repousse  toutes  les 
formules  dans  lesquelles  figure  l'alcool. 

Pour  le  nez,  Voy.  Injections,  Trrigateur. 


3.  Lait  bouilli  avec  du  miel . 
4..  Deux  ou  trois  figues  bouillies  dans  1/^2  bouteille  d'eau 
ou  du  lait. 

5.  Décoction  de  graines  de  lin,  avec  ou  sans  tète  de  pa- 
vot, édulcoré  avec  du  sirop  de  miel. 

B.  Gat^garismes- astringents  et  toniques. 

i.  Tisanes  astringentes,  additionnées  de  miel  rosat 
(30  gr.  sur  200,  ou  300  gr.  de  liquide). 

La  plus  usitée  est  la  tisane  de  ronce  et  de  roses  de 
Provins. 


A.  Gargarismes  émoltients. 


1 .  Décoction  émolliente  

Sirop  de  miel  

2.  On  peut  ajouter  une  tête  de  pavot. 


200  gr. 
30  — 
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2.  Eau  fraîche. 

3.  Eau  acidulée  par  l'addilion  de  vinaigre,  de  l'eau  de 
Raljel  ou  du  jus  de  citron.  L'usage  prolongé  peut  nuire  aux 
dents . 

4.  L'alun,  le  borax  (borate  de  soude)  et  le  sel  marin, 
auquel  je  donne  la  préférence  à  cause  de  son  innocuité  pour 
les  dents. 


Alun  5  à  20  gr. 

Décoction  d'orge.  300  gr. 
Sirop  de  diacode  ou  sirop 
de  mûres  ou  miel  rosat  30  gr. 


Alun  ou  borax.  4-10  gr. 
Eau  d'orge  ou  eau  frai- 

cbe  1/4  de  litre. 

Ajoutez  : 

Miel  blanc  ou  miel  rosat. 


Sel  gris,  une  pincée,  jus- 
qu'à une  cuillerée  à  café 
dans  : 

Eau.  .  .  un  verre  à  boire. 


Tannin  2  gr. 

Miel  rosat  50  gr. 

Eau  distillée  ou  eaudist. 
de  roses  60  gr. 


Les  médecins  font  encore  usage  de  l'iode,  de  l'opium,  de 
la  créosote,  de  l'acide  phénique,  etc. 

G.  Gargarismes  rafraicMssants . 
Tisanes  rafraîchissantes.—  V.  Tisane. 

D.  Gargarismes  résolutifs  et  stimulants. 
1.  Tisanes  toniques  et  stimulantes. 


Espèces  amères.  .  2  gr. 
Eau  bouillante  1/4  de  litre. 
Faites  infuser;  ajoutez  : 
Miel.  .  .  2-4  cuillerées. 


Sauge  10-15  gr. 

Vin  1/4  de  litre 

Miel.  ... 


30-60  gr. 


Ecorce  de  quinquina  lOgr. 

Eau  1/4  de  btre. 

Faites  bouillir  ;  ajoutez  : 
Miel,  quantité  suffisante. 


Coalter  saponiné.  10  gr. 
Eau.  ...  50  à  200  — 
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Teinture  de  myrrhe  J  0  gr. 
Décoclion  d'orge.  100  — 
Sirop  de  miel.  .  .  10  — 


Infusion  d'espèces  aroma- 
tiques 150  gr. 

Siropde  gomme  lOà  20  — 


Acide  phéniquecrist.  5gr.  5-lOgouttesdans  l/2verre 
Glycérine  15  —  d'eau. 

Ces  gargarismes  sont  employés  dans  les  affections  chro- 
niques . 

Gélatineuses  (substances).  — V.  Émollients. 

Gelée.  Le  sucre  cL  une  matière  gélatineuse  com- 
posent ces  médicaments  adoucissants,  émollients. 

Glace.  — V.  Aslringents. 

Glycérine.  —  V.  Collutoires. 

Gommes.  V.  —  Émollients. 

Goudron.  —  Ce  composé  de  résines,  d'huiles  et 
d'acides,  est  un  médicament  très-populaire,  dontla 
réputation  n'est  pas  justifiée.  On  le  presci^t  dans 
les  affections  catarrhales,  sous  forme  de  sirop  ou 
d'eau  de  goudron  et  en  inhalations  (V.  ce  mot,  B,  1). 

Eau  de  goudron.  On  verse  sur  30  gr.  de  goudron  1  litre 
d'eau  bouillante  ;  on  jette  celte  première  eau,  et  l'on  fait 
usage  de  celle  qui  l'a  remplacée  au  bout  de  vingt-quatre 
heures.  On  maintient  le  liquide  dans  le  vase  au  même  ni- 
veau, par  des  additions  journahères  d'eau. 

On  boit  l'eau  de  goudron  pure,  pendant  les  repas,  ou  dans 
la  journée,  coupée  avec  du  lait  ou  additionnée  avec  du  sirop 
de  gomme,  de  Tolu,  etc.  Si  elle  était  acide,  on  ajoutera  un 
peu  de  soude,  jusqu'à  neutralisation. 

Graine  de  lin.  —  V.  Boissons  mucilagineuses , 
Emollients,  Gargarismes. 
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Graisse.  —  V.  Émollienla. 

Guimauve. — Y.  Boissonsmucilagineuses ;  Emol- 
lienls,  Pâte. 

Hibernation.  —  V.  p.  218,  230. 

Huile.  —  V.  Collutoires,  Émollients. 

Hydrothérapie. —  Elle  consUluc,  sous  forme  de 
douches,  de  bains,  d'ablutions,  d'aiïusions,  de  lo- 
tion, etc.,  avec  ou  sans  sudation,  un  excellent  ré- 
vulsif sur  la  peau.  —  V.  Drap  mouillé,  Bains  gé- 
néraux, Cravate  froide,  Douche. 

Inhalation. — C'est  l'aspiration  de  vapeurs  sèches 
et  en  oénéral  froides,  tandis  que  l'on  appelle /"wwf- 
gation  (V.  ce  mot)  l'aspiration  de  vapeurs  humides. 
Leur  efficacité  dans  les  affections  du  larynx  esl 
très-problématique;  elles  sont  en  général  de  courte 
durée. 

A.  Gaz. 

-1 .  Ils  se  dégagent  des  fissures  de  terrains  volcaniques 
ou  sont  préparés  dans  les  laboratoires  de  chimie  et  appor- 
tés chez  le  malade  dans  un  ballon  en  caoutchouc  (gaz 
oxygène) . 

2.  Ils  se  dégagent  aux  sources  d'eaux  minérales  et  sont 
aspirés,  mêlés  aux  vapeurs  d'eau,  dans  les  .talles  d'inlia- 
lation  —  V.  ce  mot. 

B.  Substances  volatiles  à  froid. 

I.  Goudron  liquide.  On  le  verse  sur  une  assieUo  placée 
dans  lii  chambre  du  malade;  on  emploie  aussi  une  boil<' 
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dont  ie  couvercle  porte  à  sa  surface  inférieure  des  lames 
enduites  de  goudron  ;  en  soulevant  le  couvercle,  la  chambre 
se  remplit  de  vapeurs  de  goudron  (Sax). 

■2.  Nous  devons  ranger  ici  l'atmosphère  chargée  d'effluves 
balsamiques  dans  les  forêts  de  pins . 

3.  Camphre,  chloral,  iode  en  cigarettes.  On  place  des 
grumeaux  dans  un  tube,  entre  deux  bouchons  d'ouate,  en 
laissant  libre  le  passage  de  l'air. 

4.  Ammoniaque,  éther.  On  en  verse  une  petite  quantité 
dans  un  flacon  à  large  ouverture,  que  l'on  débouche  au  mo- 
ment voulu,  pour  faire  l'inhalation . 

G.  Substances  volatiles  par  combustion. 

i  .  Résine,  benjoin.  On  projette  sur  des  charbons  ardents 
ou  sur  un  fer  rougi  les  substances  médicamenteuses;  le 
malade  se  place  au-dessus  des  vapeurs  et  les  absorbe . 

2.  Cigarettes  composées  de  papier  trempé  dans  une  so- 
lution d'arsenic,  de  cinnabre,  etc.,  ou  de  papier  roulé  autour 
de  quelques  grammes  de  substances  végétales  narcotiques, 
telles  que,  par  exemple,  belladone,  stramonium.  On  les 
allume  et  l'on  en  aspire  la  fumée. 

2.  Papier  nitré,  brûlé  dans  la  chambre. 

3.  Cônes  composés  de  poudres  médicamenteuses,  et  brû- 
lant à  la  manière  des  pastilles  du  sérail. 

Injections.  —  On  peut  porter  le  liquide  dans  la 
cavité  buccale  ou  nasale  à  l'aide  d'une  seringue  en 
verre  à  laquelle  on  adapte  une  canule,  droite  ou 
recourbée,  et  terminée  en  olive. 

Le  malade  se  place  sur  une  chaise,  ayant  la  tête  penchée 
en  arrière,  une  cuvette  sous  le  menton ,  puis  il  introduit 
dans  l'une  ou  l'autre  narine  la  canule  de  la  seringue  placée 
horizontalement;  le  piston  est  ensuite  pressé  doucement. 
On  évitera  les  mouvements  brusques  dans  lesquels  la  canule 
pourrait  écorcher  la  muqueuse. 
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On  peut  aussi  faire  pénétrer  les  liquides  dans 
les  fosses  nasales  par  le  reniflement  ;  mais  les  so- 
lutions ne  sont  pas  portées  aussi  loin  que  lors- 
qu'on emploie  un  instrument.  Des  résultats  plus 
complets  sont  obtenus  à  l'aide  de  Virrigaleur 
naso-pliaryngien.  — V.  ce  mot. 

1.  Émollients,  sédatifs.  Décoction  émolliente,  avec  tête 
de  pavot. 

2.  Astringents,  toniques.  Sel  commun  ou  acide  phénique, 
au  100»  jusqu'au  500^ 

Insufflation.  — Des  substances  pulvéï^ulentes 
impalpables  peuvent  être  lancée  sur  la  muqueuse  des 
organes  de  la  voix  par  l'aspiration,  par  l'insuffla- 
tion ou  par  la  respii^ation  dans  une  atmosphère 
chargée  de  poussières. Delà  les  tubes  à  aspiration, 
les  iusufflateurs  et  lespoudroyeui^s. 

Les  tubes  à  aspiration  sont  de&  tuyaux  déplume, 
une  carte  roulée,  un  tube  de  veiTC,  etc.  On  charge 
l'extrémité  antérieure  avec  une  petite  quantité  de 
la  poudre  et  on  la  bouche  ensuite  avec  le  doigt; 
l'autre  extrémité  du  tube  est  placée  dans  la  bouche  ; 
puis  on  ferme  les  lèvres  et  l'on  retire  le  doigt  au 
moment  de  l'aspiration.  Suivant  que  l'inspiration 
est  plus  ou  moins  profonde,  la  poudre  pénètre  plus 
au  moins  pi^ofondémcnt.  L'aspiration  faite  avec  un 
tube  droit  fait  arriver  la'poudre  surlaparoi  pharyn- 
gienne ;  un  tube  recourbé,  qui  s'applique  sur  lalan- 
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giic  et  dépasse  l'épiglotte,  fait  pénétrer  la  poudre 
dans  le  larynx. 

Vinsufflateur  est  un  tube  diversement  recourbé, 
qui  porte  îi  l'extrémité  antérieure  une  poire  de  caout- 
chouc dont  la  compression,  au  moment  de  l'inspi- 
ration, projette  la  poudre. 

Si  la  poudre  se  répand  à  l'intérieur  du  larynx, 
il  s'ensuit  toujours  un  chatouillement  et  une  irri- 
tation qui  déterminent  de  la  toux  suivie  d'expec- 
toration; portées  dans  l'arrière-gorge,  elles  enga- 
gent le  malade  à  faire  des  mouvements  répétés  de 
déglutition.  Ces  mouvements  involontaires,  à  savoir 
la  toux  et  la  déglutition,  et  surtout  l'insufflation 
mal  faite  peuvent  faire  pénétrer  les  substances  pul- 
vérulentes par  l'œsophage  dans  l'estomac,  d'où 
peut  résulter  une  altération  de  la  santé  générale. 
Aussi,  lorsque  l'insufflation  n'est  pas  faite  à  l'aide 
du  laryngoscope,  doit-on  être  prudent  dans  le 
choix  despoudres  et  s'abstenir  par  exemple  du  sul- 
fate de  zinc,  de  l'acétate  de  plomb,  etc. 

L'aspiration  de  poudres  répandues  dans  l'air  peut 
se  faire  partout  ;  il  suffit  de  secouer  ou  de  battre 
avec  des  baguettes  un  sac  dont  les  mailles  donnent 
passage  à  la  poudre  ;  on  peut  aussi  employer  des 
instruments  particuliers  appelés  'poudroyeurs.  La 
prise,  c'est-à-dire  l'aspiration  de  poudres  par  le 
nez,  est  basée  sur  le  même  principe. 

Les  médicaments  employés  sont  des  poudres  as- 
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Lringonics,  narcotiques,  caustiques,  etc.,  pures  ou 
mélangées  à  du  sucre,  cnproportions  variables. 

1 .  Caustiques  :  nitrate  d'argent  ci'istalli.sé,  au  50"  jus- 
qu'au 5°. 

2.  Astringents  :  alun,  tannin,  borax,  acide  pliéniqiic  ; 
avec  une  à  cinq  parties  de  sucre. 

3.  Narcotique  :  morphine. 

4.  Excitants  :  poivre,  gingembre. 

loDE.V.  —  Badigeonnage,  Inhakdion. 

Ipéca.  —  V.  Expectorants,  Vomitifs. 

Ii\RiG.\TEUR  NASO-i^iiARYNGiEN.  — Cet  appareil 
(construit  d'après  mes  indications  par  M.  Lûer)  se 
compose  d'un  tube  de  caoutchouc,  long  de  2  à  3 
mètres,  attaché  à  une  petite  cloche  demélalàbord 
dentelé  et  portant  à  l'autre  bout  un  robinet  qui 
s'abouche  avec  un  tube  Dexible  en  étain  muni  d'un 
embout  arrondi  en  ivoire.  Le  liquide  dont  on  se 
servira  est  versé,  par  quantité  de  2  ou  3  litres, 
dans  un  vase  placé  à  la  hauteur  de  2  mètres 
au-dessus  de  la  tête,  par  exemple  sur  une  armoire. 

Lorsqu'on  veut  faire  usage  de  cet  appareil  on 
plonge  la  cloche  dans  le  vase  et,  le  robinet  étant 
ouvert,  on  aspire  le  liquide  par  l'embout,  jusqu'à 
ce  que  l'on  sente  arriver  les  premières  gouttes;  puis 
on  ferme  le  robinet  et  l'appareil  est  prêt  à  fonc- 
tionner. Après  avoir  donné  au  tube  d'étain  la  cour- 
bure voulue,  on  place  l'embout  dans  la  narine  et 
l'on  ouvre  le  robinet;  le  liquide  s'écoulealors  avec 
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plus  OU  moins  de  vitesse,  selon  que  le  robinet  est 
entièrement  ou  en  partie  seulement  ouvert,  et  avec 
plus  ou  moins  de  force,  selon  la  hauteur  à  laquelle 
est  place  le  vase. 

On  inclinera  la  tète  en  avant  lorsqu'on  ne  veut 
irriguer  que  la  portion  antérieure,  externe,  des  na- 
rines. S'il  s'agit  de  porter  le  liquide  dans  les  narines 
postérieures,  la  tête  doit  être  renversée.  Enfin,  on 
peut  introduire  le  tube  d'étain  derrière  le  voile  du 
palais  et  laver  la  paroi  postérieure  du  pharynx  dans 
toute  la  hauteur.  Les  irrigations  de  ces  points  divers 
sont  motivées  par  le  siège  variable  de  l'inflamma- 
tion. Ainsi,  lorsque  les  mucosités  s'écoulent  par  le 
nez,  il  suffit  de  laveries  narines  antérieures  ;  si  les 
mucosités  tombent  dans  l'arrière-gorge,  il  est  né- 
cessaire de  renverser  la  tête  en  arrière.  Ces  irriga- 
tions trouvent  aussi  leur  emploi  dans  les  affections 
du  pharynx. 

Cet  appareil  est  surtout  utile  dans  les  affections  chroni- 
ques, et  c'est  au  médecin  à  indiquer  la  composition  du  li- 
quide dont  il  faudrait  faire  usage.  On  peut  toulefois  faire 
avorter  un  coryza,  ou  du  moins  considérablement  mitiger 
les  symptômes,  en  faisant  avec  cet  appareil  des  injections 
abondantes  avec  des  décoctions  chaudes  éraoUientes  (gui- 
mauve, mauve,  etc.). 

Jaror.vndi.  —  V.  Sudorifiques. 
Jujubes.  —  V.  Émollients,  Pâle. 
Kermès. — Y.  Expectorants,  Vomitifs. 
L.MTi  — y.  ÉmollienlSi 
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Laurier-cerise. — V.  Fumigation,  Antispasmo- 
dique. 

Lichen  d'Islande.  —  V.  Émollients,  Tisanes, 
Pâte. 

Limaçons. — V.  Émollients. 

Loocii. — Potion  qui  a  la  consistance  de  la  crème 
et  que  l'on  administre  par  cuillerées.  La  base  du 
looch  est  presque  toujours  un  mucilage  ou  une 
huile  douce. 

1.  Loochs  émollients  :  looch  blanc  (araygdalin)  ;  looch  hui- 
leux, ou  gommeux,  ou  pectoral. 

2.  Looch  expectorant  (au  kermès,  à  l'ipéca,  etc.). 

Lotion  épidermique. — Cosmétique  quej'emploie 
depuis  longtemps  avec  succès  contre  les  gerçures, 
boutons,  démangeaisons,  etc. ,  de  lapeau.  Onmouille 
avec  le  doigt,  une  ou  deux  fois  par  jour,  le  point 
affecté  de  l'épiderme  et  on  laisse  sécher.  (Préparé 
à  la  pharmacie  Garot-Dublanc,  45,  rue  Caumartin). 

Mauve.  —  V.  Boissons  mucilagineuses,  E?7îoI- 
lients. 

Médicaments.— V.  A  ntiphlogistiques,  A  ntispas- 
modiques.  Astringents,  Calmants,  Émétiques, 
Émollients,  Évacuants,  Narcotiques,  Purgatifs, 
Révulsifs,  Stimulants,  Sudorifiques,  Toniques, 
Vomitifs. 

Mélisse.— V.  Antispasmodiques,  Stmulafits. 
Menthe.  — V.  Antispasmodiques,  Stinmlants. 
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Miel.  — V.  Collutoire. 
Mou  DE  VEAU.  — Y.  Bouillon  pectoral. 
Moutarde,  (farine  de) — V.  Bains  Révulsifs,  ré- 
vulsifs. 

Mucilage.  —  V.  Boissons  mucilagwzeuses. 

Narcotiques  (médicaments).  Ce  sont  diverses 
substances  qui  déterminent  un  état  d'engourdisse- 
ment, de  somnolence,  qui  exerce  un  efFet  calmant, 
antiphlogistique.  On  les  emploie  sous  forme  solide 
ou  liquide. 

L'empoisonnement  qu'ils  peuvent  déterminer  motive  la  né- 
cessité d'une  ordonnance  du  médecin  pour  l'usage  de  la  plu- 
part de  ces  médicaments;  tels  sont  par  exemple  l'opium,  la 
morphine,  la  jusquiame,  la  belladone,  l'aconit,  la  ciguë,  etc. 
D'autres,  moins  actifs,  sont  d'un  usage  journalier,  comme 
par  exemple  les  tètes  de  pavot,  employées  en  décoction  de 
deux  à  six  dans  un  litre,  pour  fomentations,  gargarismes, 
ou  en  sirop  de  pavot  blanc;  il  en  est  de  même  pour  la 
laitue,  l'eau  de  laurier-cerise. 

Neige.  —  Astringents. 
Nitrate  d'argent.  ~  V.  Badigeonnage,  Cauté- 
risation. 

Noix  de  galle.  —  V.  Astringents. 
Oranger.  — V.  Antispasmodiques. 
Papier  nitré.  —  V.  Inhalations. 
Pastilles.  Tablettes  sèches,  préparées  avec  du 
sucre  et  une  poudre  médicamentousc. 

Pastilles  de  chlorate  de  potasse,  d'ipéca,  de  jusquiame, 
contre  la  toux  nerveuse,  etc. 

16  . 
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Pate.  Préparation  de  consistance  molle,  com- 
posée de  sucre,  de  gomme  et  de  quelques  substan- 
ces médicamenteuses. 

Les  pûtes  les  plus  usitées  dans  les  affections  de  la  gorge 
sont  celles  de  guimauve,  de  jujube,  de  lichen,  la  pâte  pec- 
torale de  mou  de  veau,  de  Regnault,  etc. 

Pa^yot. — V.  Fumigations,  Calmants,  Garga- 
nsmes. Médicament  narcotique. 

Pectoraux  (médicaments)  .  Médicaments  muci- 
lagineux  ou  émollients  (voy.  ces  mots)  auxquels 
on  attribuait  une  action  spécifique  dans  les  affec- 
tions des  voies  respiratoires.  On  les  emploie  en  ti- 
sanes (voy.  ce  mot),  gelées,  pâtes,  etc. 

1 .  Lichen. 

2.  Fleurs  ou  espèces  pectorales  (capillaire,  lierre  ter- 
restre, feuilles  de  bouillon  blanc,  violette,  coquelicot, etc.). 

3.  Fruits  pectoraux  :  jujube,  dattes,  figues  et  raisins 
de  Corinthe. 

Petit-lait.   Boisson  rafraîchissante  et  très- 
agréable. 

On  le  trouve  chez  les  personnes  qui  fabriquent  les  fro- 
mages à  la  crème  ;  on  peut  le  préparer  soi-même,  en  fai- 
sant chauffer  du  lait  de  vache,  et  en  ajoutant  au  liqmde  en 
ébullition  un  peu  de  vinaigre  ou  du  jus  de  citron  ou  de 
l'acide  tar trique  ou  de  présure.  On  passe  le  lait  caille  a 
travers  un  linge,  puis  on  le  fait  de  nouveau  chauffer  jus- 
qu'à l'ébullition,  en  y  délayant  la  moitié  d'un  blanc  d  œuf, 
battu  avec  un  peu  d'eau  froide.  On  passC  ensuite  encore 
une  fois  à  ti'avers  un  lingC; 
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Le  lail  l'ermeiité  préparé  en  Russie,  priiici|)alemeat  à 
Snniara,  avec  le  lait  des  juments,  est  appelé  koumis. 

La  cure  du  pelit-lait  est  très  répandue  en  Suisse  et 
en  Allemagne  ;  elle  sefaitavec  le  petit-laitde  chèvre, 
de  vache  ou  de  brebis,  soit  seul,  soit  associé  à  des 
eaux  minérales.  Elle  se  pratique  aussi  à  Allevard  et 
à  Uriage. 

On  l'a  conseillée  dans  les  affections  laryngo-pha- 
ryngées;  mais  à  part  l'influence  heureuse  que  peut 
exercer  ce  traitement  sur  la  santé  générale,  surtout 
s'il  se  fait  dans  la  belle  saison,  au  milieu  des  Alpes, 
son  efficacité  particulière  sur  le  larynx  n'est  pas  dé- 
montrée. 

Pierre  infernale.  — V.  Cautérisation. 

Prise.  —  Y.  hisuf/lation. 

Pulvérisation.  (V.  Srti^ci'  iV inhalation) . — 11 
existe  divers  appareils  appelés  pulvérisateurs, 
qui  pulvérisent,  c'est-à-dire  réduisent  en  poussière 
le  hquide  destiné  à  l'inhalation.  Le  liquide  se  com- 
pose d'eau,  tenant  en  dissolution  le  médicament 
choisi  par  le  médecin.  Les  appareils  fonctionnent 
par  la  pression  de  l'air,  ou  par  la  compression  du 
liquide,  ou  par  le  broiement  du  liquide,  ou  par  la 
vapeur  d'eau.  Quel  que  soit  le  principe  de  construc- 
tion, le  liquide  n'est  pas  réduit  à  l'état  de  vapeurs 
gazeuses,  mais  se  compose  toujours  de  gouttelettes, 
excessivement  fines  il  est  vrai,  cependant  toiijoui's 
Hquides,  conci  ètcs.  ■ 
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Le  bul  de  cette  médication  est  de  porter  les  mé- 
dicaments dans  le  phai-ynx  et  dans  le  larynx.  En  ce 
qui  concerne  le  pharynx,  on  le  soigne  plus  facile- 
ment par  les  gargarismes  et  surtout  par  le  badi- 
seonnaue  ;  ce  dernier  mode  offre  en  outre  l'avan- 
tage  de  permettre  l'emploi  de  solutions  concentrées, 
ce  qui  est  impossible  avec  la  pulvérisation,  parce 
qu  elle  projette  lemédicamentsurtoutelamuqueuse 

buccale  et  môme  sur  la  (îgure. 

Si  l'on  veut  faire  pénétrer  le  liquide  pulvérisé 
dans  le  larynx,  il  faut  faire  une  profonde  inspiration; 
mais  celle-ci  provoque  la  toux  et  amène  la  gêne 
dans  la  réspii-ation,  parce  que  la  plus  petite  goutte- 
lette de  liquide  qui  pénètre  dansle  larynx  met  celui- 
ci  aussitôt  en  révolution  et  fait  expulser  totalement 
ce  qui  a  pu  pénétrer.  Aucune  tolérance  à  ce  sujet 
ne  peut  s'établir  par  l'habitude. 

Je  ne  signale  que  quelques-uns  des  inconvénients 
d'une  méthode  qui  étonne  d'abord  les  malades  et 
les  amuse,  mais  qui,  en  réalité,  ne  leur  est  d'aucune 

utilité. 

Purgatifs  (médicaments). 

1 .  Mécaniques,  formées  par  des  siibslances  insolubles. 
Poudre  de  charbon  végétal,  une  à  deux  cuillerées  à 
bouche. 

Graines  de  moutarde  blanche,  même  dose,  dans  de  1  eau, 
pendant  le  repas. 

Magnésie  pure  ou  calcinée   ''-'•>  S''- 
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2.  Sucrés  :  miel,  maïuie,  glycose,  mélasse,  tamarin, 
pruneaux,  olc 

3.  Huileux  :  huiles  d'olive,  d'amandes  douces,  huile  de 
ricin,  JO  à  60  gr,  dans  une  tasse  de  houillon  d'herbes. 

4.  Salins  :  sulfate  de  soude,  sulfate  de  magnésie  (32  gr. 
dans  un  litre  de  tisane),  crème  de  tartre  (15  à  30  gr.),  ci-, 
traie  de  magnésie  (limonade  Rogé)  à  50  gr. 

5.  Résineux  :  jalap,  gomme  gutte. 

6.  Extraclifs  :  Séné,  aloès,  rhubarbe. 

Séné   8  à  10  gr. 

Manne    

Faites  infuser  pendant  une  demi-heure  dans  trois  verres 
d'eau  bouillante;  passez;  ajoutez  le  jus  d'une  orange,  et 
buvez,  chaude,  en  trois  fois,  de  quart  d'heure  en  quart 
d'heure  ;  dans  l'intervalle,  et  après,  jusqu'à  effet  complet, 
une  tisane  légère,  en  abondance. 

C'est  un  purgatif  très-doux  que  j'emploie  depuis  de  lon- 
gues années. 

Rafraîchissants  (médicaments).— V.  Boissons 
acidulées,  Petit-lait,  Bains  généraux. 

Rataniiia.  —V.  Astringents, 
,    Reniflement.  —  V.  Injection. 

Résineux  (médicaments).  Substances  stimulantes 
très-vantées  dans  les  cataniies  chroniqiit3S  des 
bronches.  On  les  emploie  en  sirops. 


1 .  Térébenthine,  baume  de  la  Mecque,  baume  du  Canada. 

2.  Bourgeons  de  sapin  :  sirop,  (isane  (20  gr.  en  infusion 
avec  un  litre  d'eau). 

3.  Séjour  dans  une  atmosphère  chargée  d'émanations  do 
sapin. 


16. 
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Respirateur.— Gel  appareil,  de  la  longueur  de  la 
bouche  et  large  de  deux  doigts,  est  fixé  au  devant 
des  lèvres  à  l'aide  de  cordons  élastiques  passés  au- 
tour de  chaque  oreille  ;  il  consiste  en  deux  ou  trois 
toiles  métalliques  recouvertes  d'un  morceau  de  soie; 
c'est  à  tort  que  l'on  a  voulu  remplacer  la  soie  par 
du  velours,  qui  rend  difficile  le  passage  de  l'air. 
L'air  ainsi  filtré  par  l'aspiration  s'échauffe  et  prend 
la  température  du  corps.  11  est  avantageux  de  pou- 
voir à  volonté  augmenter  ou  diminuer  le  nombre 
des  toiles  métalliques,  pour  régler  la  température 
de  l'air  aspiré.  On  peut  substituer  aux  toiles  métal- 
liques un  tissu  de  laine  ou  de  coton;  mais  l'humi- 
dité le  rend  bientôt  presque  imperméable.  Quel- 
ques fabricants  remplacent  les  grilles  métalliques 
par  des  plaques  percées  de  petits  trous  très-rappro- 
chés. 

Révulsifs  (médicaments)  .  —  Médicaments  irri- 
tants employés  sur  une  partie  saine,  dans  lebut  de 
diminuer  ou  de  fliire  cesser  l'état  morbide  d'un  or- 
gane plus  ou  moins  voisin.  Ils  ne  donnent  aucun 
Résultat  satisfaisant  dans  le  traitement  des  affections 
chroniques  des  organes  de  la  voix,  mais  sont  très- 
utiles  dans  les  affections  aiguës. 

1  Vésicatoires.  De  la  grandeur  de  1  centimètre  à  1  cen- 
timètre et  demi;  entretenus  pendant  quelques  jours  avec 
la  pommade  épispastique  et  saupoudrée,  pour  diminuer  a 
douleur  de  la  partie  malade,  avec  1  centigr.  de  chlorhydrate 
do  morphine.  | 
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1.  Sinapismes. 

3.  Papier  chimique,  vésicant,  épispastique,  etc. 

4.  Emplâtre  de  thapsia.  On  le  laisse  séjourner  douze  à 
Irenle-six  heures;  puis,  après  l'avoir  enlevé,  on  saupoudre 
la  peau  avec  de  la  poudre  de  riz,  ou  l'on  diminue  la  cuisson 
avec  quelques  goutles  d'huile  d'olive. 

5.  Huile  de  croton  :  Une  ou  deux  gouttes  que  l'on  étale, 
en  frictionnant,  sur  un  point  limité  de  la  peau.  Ou  procède 
de  la  même  manière  avec  la 

6.  Pommade  stibiée.  On  soigne  les  boutons  produits  par 
l'irritation,  comme  pour  le  thapsia. 

7.  Badigeonnage  avec  la  teinture  d'iode.  Je  n'ai  jamais 
vu  cette  méthode  donner  des  résultats  satisfaisants  dans  les 
affections  de  la  voix. 

Ronces.  — V.  Astringents. 

Roses. — y.  Astringents. 

Salles  d'inhalation.  Dans  les  établissements 
thermaux,  des  salles  particulières  sont  consacrées 
à  l'inhalation  soit  des  gaz  et  des  vapeurs  qui  se 
dégagent,  soit  des  eaux  pulvérisées  (V.  Pulvéri- 
sation). Les  premiers  ont  l'inconvénient  de  plon- 
ger le  corps  tout  entier  dans  une  atmosphère 
chaude,  dont  la  température  convient  seulement 
aux  organes  de  la  voix.  Les  salles  de  pulvérisation 
:ommune  forcent  le  malade  de  respirer  l'air  con- 
finé et  chargé  des  exhalaisons  des  autres  malades. 

Sédatifs  (médicaments).  —  Synonyme  de  .ca Z- 
■•nants. 

Sel  marin.  —  V.  Gargarismes  astringents. 
Sels  DE  Pennes.  — V.  Bains  révulsifs. 
Sinapismes.  —  V.  Révulsifs 
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Sirops.  Leur  action  dépend  principalement  du 
médicament  qu'ils  tiennent  en  dissolution,  Pi'is  en 
grande  quantité,  ils  troublent  les  fonctions  diges- 
tives. 

Les  sirops  sont  souvent  employés  dans  les  affec- 
tions de  la  gorge  comme  adoucissants  ou  calmants  ; 
ce  sont  ceux  de  baume  de  Tolu,  de  bourgeons  de  sa- 
pin; le  sirop  diacode,  d'écorces d'oranges  amères, 
d'érysimum composé,  d'escargot,d'extrait d'opium, 
de  goudron,  de  jusquiame,  d'ipéca,  de  lactuca- 
rium,  de  morphine,  de  quatre  fruits,  de  térében- 
thine, de  thridace,  et  divers  sirops  dits  pectoraux. 

Soude  (carbonate  de).  — Y.  Bains  révulsifs. 

Soufre.  — V.  Eaux  minérales,  fumigations. 

Stimulants  (médicaments  ou  excitants).  — 
Moyens  thérapeutiques  qui  ont  pour  effet  de  re- 
donner de  l'énergie  aux  tissus.  On  les  emploie 
principalement  à  l'intérieur. 

1 .  Diffusil)les,  dont  l'acliou  est  vive  et  rapide,  mais  pas- 
sagère :  vin,  alcool,  éther,  ammoniaque,  camphre. 

2.  Fixes  ou  persistants,  qui  ont  une  action  moins  prompte, 
mais  plus  durable  :  Valériane,  térébcntliine,  mélasse,  men- 
Ihe,  (leurs  d'oranger,  vanille,  cannelle,  café,  thé,  etc.  Les 
vosicatoircs,  l'électricité,  l'eau  froide,  produisent  quelque- 
fois aussi  au  effet  stimulant. 

Sudation.  — On  peut  obtenir  une  transpiration 
abondante  par  des  bains  de  vapeur,  des  bains  russes, 
etc.,  ou  par  l'emploi  de  sudorifiques  (Y.  ce  mot). 
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Dans  ce  dernier  cas,  pour  arriver  promptement  à 
la  sudalion,  on  se  comportera  de  la  manière  sui- 
vante :  On  se  tient  immobile  dans  son  lit,  chaudement 
couvert  jusqu'au  menton,  et  l'on  boit,  coup  sur 
coup,  cinq,  six  tasses  d'une  tisane  sudorifique  très- 
chaude  et  très-légère  ;  on  se  fera  présenter  la  bois- 
son par  quelqu'un  qui  soulève  la  tête,  pour 
faciliter  l'ingurgitation,  car  si  l'on  était  obligé  de  se 
découvrir  pour  prendre  la  tasse,  le  travail  de  la 
sudation  serait  interrompu.  On  change  de  linge  et 
de  lit  au  bout  d'une  demi-heure,  lorsqu'on  est 
trempé  de  sueur,  en  évitant  avec  soin  tout  refroi- 
dissement. La  sudation  par  le  jaborandi  se  fait  plus 
facilement  et  n'exige  pas  autant  de  précautions, 

SuDORiFiQUES  (MÉDICAMENTS).  Les  médicaments 
qui  provoquent  la  sueur  sont  employés  tous  en 
tisanes. — V.  Sudation. 

1 .  Eau  à  une  température  supérieure  à  celle  du  corps, 
par  conséquent  toutes  les  boissons  chaudes. 

2.  Quelques  plantes  considérées  comme  ayant  une  pro- 
priété sudorifique  spéciale  :  bourrache,  fleurs  de  sureau, 
salsepareille,  sassafras,  en  infusions  très-légères.  — V.  Ti- 
sanes. 

3.  Ammoniaque,  l'acétate  (10  à  20  gr.)  et  le  carbonate 
d'ammoniaque  (1  gr.  dans  150  de  potion). 

i.  Grog  très-chaud,  si  l'arrière-gorge  n'est   pas  trop 
sensible. 

5.  Jaborandi^  en  infusion,  de  2  à  i  ou  5  gr.  dans 200  à 
250  gr.  d'eau,  pris  chaud  ou  même  froid.  E.vceilent  sudo- 
rifique. 
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Tannin.  — Y.  Astringents. 

Térébenthine.  —  Y.  Inhalations  (forêts  de  sa- 
pin), Stimulants, 

TiiAPSiA.  —  Y.  Révulsifs. 

Tilleul.  — Y.  Antispasmodiques,  Tisanes. 

Tisanes. —  Ces  boissons  médicamenteuses,  très- 
populaires,  ne  sont  guère  utiles  dans  les  affections 
pharyngo -laryngées  chroniques.  Les  lisanespecto- 
ralesne  produisent  qu'un  adoucissement  passager, 
tout  en  chargeant  l'estomac.  Les  tisanes  sudori- 
fiques  seules  sont  indiquées  dans  certains  cas. 

A.  Tisanes  émolUentes  ou  pectorales. 

1.  Sirop  de  gomme,  de  capillaire,  de  violette,  etc.,  dis- 
sous dans  de  l'eau  chaude. 

2.  Infusion  ou  décoction  de  médicaments  émoUients  ou 
béchiques. 

Fleurs  de  violette   2  pincées  (10  gr.). 

Eau  bouillante   1  litre. 

Faites  infuser  pendant  15  minutes;  passez,  servez. 


Fleurs  pectorales  (feuilles  de  capillaire,  de  véronique, 
d  hysope,  de  lierre  terrestre)  ou  espèces  béchiques  (fleurs 
de  mauve,  pied-de-chat,  pas-d'àne,  pétales  de  coquelicot), 
même  préparation. 


Fruits  béchiques  (dattes,  jujube,  figues,  raisin  sec).  100  gr. 

Eau  ;   ^50 

Faites  houillir  jusqu'à  réduction  d'un  tiers;  passez  à  tra- 
vers un  linge. 
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Lichen  d'Islande   2  pincées  (10  gr.). 


Versez  sur  le  lichen  huit  à  dix  fois  son  poids  d'eau  bouil- 
lante ;  laissez  infuser  pendant  une  demi-heure,  et  jetez  la 
liqueur;  prenez  le  lichen  ainsi  lavé  et  faites-le  bouillir 
pendant  deux  heures,  dans  une  quanlité  d'eau  suffisante 
pour  qu'il  reste  1  litre  de  tisane.  Passez  avec  expression, 
laissez  déposer  et  décantez.  On  y  ajoute  ordinairement  du 
sirop  de  sucre. 

B.  Tisanes  antispasmodiques. 
Tilleul   iO  g\\ 

Faites  infuser  dans  1  litre  d'eau  bouillante  pendant 
quinze  minutes. 

Fleurs  d'oranger   10  gr. 

Faites  infuser  dans  1  litre  d'eau  bouillante  pendant  qua- 
rante à  quarante-cinq  minutes. 


Valériane   10  gr, 

Faites  infuser  dans  1  litre  d'eau  bouillante  pendant 
deux  heures. 

G.  Tisanes  calmantes. 

Goquehcot  ou  laitue   4.  gr. 

Faites  infuser  dans  1  litre  d'eau  bouillante  pendant 
line  heure. 


Tète  de  pavot  .■wkî.iMj   n"  1 . 

Faites  infuser  dans  1  litre  d'eau  bouillante  pendant 
deux  heures. 
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D.  Tisanes  sLimulunlcs. 

1.  Grog  chaud,  vin  chaud. 

2.  Bourgeons  de  sapin   10  gr. 

Faites  infuser  dans  1  litre  d'eau   bouillante  pendant 

deux  heures. 

3.  Infusion  prolongée  pendant  deux  heures  de  plantes 
appartenant  à  la  classe  des  médicaracnls  stimulants. 

E.  Tisanes  rafraîchissantes. 
Voy.  Boissons  acidulées. 

F.  Tisanes  siidorifiques. 

1 .  Toutes  les  boissons  simples. 

2.  Infusion  de  10  gr.  de  l'une  ou  de  l'autre  plante  sudo- 
riflquc  (voy.  Sndorifique)  prolongée  pendant  quinze  à  trente 
minutes  dans  1  litre  d'eau  bouillante. 

Toniques  (médicaments).  On  donne  ce  nom  à  une 
classe  de  médicaments  qui  augmentent  le  ton,  la 
force  des  tissus,  d'une  manière  plus  durable  que 
ne  le  font  les  stimulants,  qui,  en  réalité,  sont  légè- 
ment  toniques,— V.  Tisanes. 

\.  Amers  :  Gentiane,  colombe,  chicorée  sauvage,  etc. 

2.  Amers  et  astringents  :  quinquina,  chêne. 

3.  Amers  combinés  avec  d'autres  principes  :  Houl)lon, 
aunée,  rhubarbe  (à  la  dose  de  20  à  50  centigr.). 

4.  Fer. 

Transpiration  (artificielle).  —V.  Sudation. 
Valériane.  —V.  Antispasmodiques,  Stimu- 
lants,  Tisanes. 
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Vksicatoires.  —  V.  Révulsifs. 

Vinaigre.  —  V.  Boissons  acidulées. 

Violette.  —V.  Émollients,  tisanes. 

Vomitifs  (médicaments).  —  Agents  médicamen- 
taiix  qui  ont  la  propriété  spéciale  de  provoquer  le 
vomissement. 

1 .  Titillation  de  la  luette,  de  l'arrière-gorge,  avec  une 
barbe  de  plume,  une  éponge,  etc. 

2.  Ingurgitation  d'une  grande  quantité  d'eau  tiède. 

3.  Deux  ou  trois  paquets  d'émétique,  de  Scentigr.  chacun, 
dissous  dans  de  l'eau  tiède,  pris  de  dix  minutes  en  dix  mi' 
nutes  ;  boissons  tièdes  en  abondance. 

-i.  Ipéca,  administré  delà  même  manière,  en  trois  pa- 
quets, de  40  cenligr.  chacun. 
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Déclamation,  70. 

Défauts  de  prononciation.  — 
V.  Vices. 

Déjeuner,  91,  103. 

Déplacements.  —  V.  Mouve- 
ments. 

Derme,  115. 

Diaphragme,  9,  85. 

Différences  individuelles,  39, 
142,  155. 

Digcslibilité,  88,  92,  106. 

Digestion,  85,  91,  105. 

Digestion  troublée,  105. 

Dîner,  91,  103,  108. 

Disposition  préalable,  35. 

Dramatique  (Art),  70. 

Drap  mouillé,  119. 

Durée,  2,12,  47. 

Eau,  100,  193. 

Eau  de  Cologne,  120. 


Eaux  cosmétiques,  120. 
puux-de-vie,  101 
Eaux  gazeuses,  101. 
Eclairage,  202,  23i. 
Écosse,  226. 
Effort,  31-,  112. 
Égypte,215,  218,  222. 
Elastiçité,  13,  • 
Electricité  de  l'air,  193. 
Élément  moteur,  5,  7,69. 

—  résonnant,  5,  52,  09. 

—  vibrant,  5,20,  69. 
Émanations.  —  V.  Odeurs. 
Émission  du  son,  35,  42,  69. 
Émotions,  81.  83,  130. 
Enfants.  137. 

Épidémie,  115. 

Épiglotte,  29. 

Époques  mensuelles  1-42. 

Escargots.  94. 

Escrime,  111,  113. 

Espagne,  215,  218,  223. 

Esquinancie,  165. 

Essence  de  térébenthine,  200. 

Est,  211. 

Estomac,  85. 

Etats-Unis  du  Nord,  223,  227. 
Etats-Unis  du  Sud,  217,  219. 
Étendue,  39,  45,  141. 
Europe.  —  V.  Les  pays  diffé- 
rents. 

Exercice  en  général,  1,  109. 

—  du  chani,  46. 

—  du  corps  1 10. 

—  larynx,  40. 

—  pharynx,  64. 

—  des  poumons,  23. 

—  professionnel   de  la 
voix.  237. 

Exhalation,  116. 
Expiration,  9.  —  V.  Respira- 
tion. 
Exposition,  210. 
Evaporalion  cutanée,  115. 
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F 

Facultés.  —  V.  Organes. 

—  motrices,  127,  128. 
_     sensitivcs,  127,  128 

Faiblesse  du  son,  21. 
Faim,  86,  91,  104. 
Fards,  121. 
Fatigue,  1. 

—  du  larynx,  10  42. 

—  du  pharynx,  17,  58. 

—  des  poumons,  13. 

—  du  thorax,  10. 
Fausset,  39. 

Faux  (Son),  42. 
Fécules,  95,  107,  121. 
Femme.— V./lfife,  Sexe,  Différ. 

indiv. 
Femme-ténor,  142. 
Fibrine,  87. 
Filer  le  son,  41,  72. 
Flanelle,  122,  125. 
Fleurs,  201. 
Florence,  223. 
Fonction,  75. 

Fonction  intestinale,  92, 106. 

Fonctions.  —  V.  Organes. 

Fonctions  sexuelles,  134. 

Force,  7,  20,  21. 

Forêts,  208,  232. 

France  continentale,  225,  226. 

V.  Littoral. 
Froid,  116,  161. 
Fromages,  87,  95. 
Fruits,  96,  201. 
Fumée,  202. 

Gamme,  26. 
Gaz,  198,  234. 

Gaz  acide  carbonique,  80,  86, 
92. 

Gazon,  209. 


Gélatine,  87,  94. 
Gênes,  216. 
Géologie,  211. 
Girone  98. 
Glotte,  29. 

Gomme,  87,  95,  107. 
Gorge.  —  V.  Gosier. 
Gorge  (Chanter  do  la),  58,  73. 
Gosier,  53. 

Graisses,  87,  107,  120. 
Grèce,  217,  219. 
Grossesse,  142. 
Gymnastique,  111 ,  113. 
Gvnmasliquc    vocale,  23,  64, 
"140. 

II 

Habitation,  231. 
Habitude,  149. 
Harmonique  (Son),  49. 
Hauteur  du  son,  4,  26. 
Hauteur  géographique,  205. 
Hérédité,  154. 
Hivernation,  218,  230. 
Hollande,  225,  226. 
Homme. —  V  Age,  Sexe,  Diffé- 
rence indiv. 
Homme-soprano,  142. 
Hoquet  dramatique,  16. 
Huiles,  87,  95,  107,  120. 
Huîtres,  95. 
Humidité  de  l'air,  193. 
Hydrogène,  80. 
Hydrogène  sulfuré,  198. 
Hyères,  216,  219,  223. 
Hyoïde  (Os),  29. 
Hystérie,  129. 

I 

Iles-Britanniques,  225. 
Imagination.  129. 
Imitation,  155. 


m 
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Impressions,  129. 
Infirmité,  151. 
Inllammation,  IIG. 
Inllammalion  des  diverses  par- 
lies  du  larynx,  161. 
Innervation,  127. 
Inspiration,  9. 
Instrument  vocal,  6. 
Instruments  à  cordes.  5,  27, 
51. 

—  à  vent,  240,  2il, 

—  de  musique,  5. 
Intelligence,  133. 

Intensité  du  son,  3,  4,  7,  13. 

—  exagérée,  20. 

—  faible,  21. 
Intonation,  4,  26,  43. 
Irlande,  225. 

Italie  conlinale,  225. —  Y.  Lit- 
toral. 


Jeu  des  instruments  à  vent, 

240,  241. 
Jus  de  viande.  73. 
Justesse,  42. 


Laine,  117,  422. 
Lait,  87,  94. 

Langue,  31,  37,  53,  58,  73. 
Laryngite,  170,  186,  220. 
Laryngoscope,  32. 
Laryn.x,  anatomie,  26. 

—  fonction,  35. 

—  mouvements  externes, 

31. 

—  mouvements  internes. 

29,  34  et  suiv. 

—  position,  31,  37. 
Latitude,  205. 
Légimies,  96. 


Légumincux,  96. 
Lèvre  vocale,  29. 
Lignes  isotlieriii  js,  161. 
Limonade,  102. 
Lit,  134,  233. 

Littoral  méditerranéen  frauç.ais, 
216. 

Littoral  méditerranéen  italien, 

216,  219,  2-23. 
Locomotion,  109, 
Loges  des  artistes,  234. 
Longuem-derexpiration,  12, 13, 
Lucqms,  216. 
Luette,  53,  63. 
Luette  vocale  13,  15. 
Luette  (son  indamination),  169, 

184. 

Lymphatique    (Tempérament) , 
145. 

Lyrique  (Art),  70. 

AI 

Madère,  214,  217,  222, 
Madrid,  218,  223. 
Maladies,  157. 
Malaga,  223. 
Mal  de  gorge,  165. 
Marche,  109,  111. 
Mastication,  85. 
Médicaments. — W.  Formulaire. 
Méditerranée,  216. 
Médium  de  la  voix,  39. 
Membranes  muqueuses,  12,  85. 
Mémoire,  133. 
Menton,  216,  219,  223. 
Mexique,  217. 

Mezzo-soprano,  39,  142,  155. 

Midi,  211. 

Miroir  laryngé,  32. 

Moldo-valaques  (Provinces), 227. 

Monaco,  216,  223. 

Montagnes.  190,  205. 

Mot,  69. 

Mou  de  veau,  94, 
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Moutarde,  98. 

Mouvements,  101),  t21,  128. 

Mucosités,  85. 

Mucus,  85. 

Mue  lie  la  voix,  139. 

Muscles,  109. 

Muqueuses,  32,  85. 

Naples,  216,  217,  219,  223. 
Narines,  53. 

Natation,  109,  111,  113. 

Nègre,  i-18. 

Nerfs,  127. 

Nerveux  (État,,  129. 

Nerveux  (Tempérament),  143. 

New-York,  228. 

Nez,  ,53. 

Nice,  21G,  217,  219,  223. 
Nil  (sa  vallée),  222. 
Nord,  211. 

Nourriture.  —V.  Alimenlation. 
Nutriment,  77. 

O 

Occlusion. — V.  Coup  de  glotte 

et  effort. 
Odeurs,  201,  208,  210. 
Œsophage,  85. 
Œufs,  95. 
Onde  sonore,  A. 
Orangeade,  102.  ' 
Organes  de  la  circulation,  78. 

—  de  la  digestion,  85. 

—  <lu  goût,  85. 

—  de  locomotion,  109. 

—  de  mastication,  85. 

—  des  mouvements,  109, 

127. 

—  pliaryngo-laryngés,  1. 

—  de  la  phonation,  1. 

—  de  sensibilité,  127, 


Organes  du  tact,  115,  129. 

—  du  toucher,  115,  129. 

—  de  la  voix,  1. 
Organisme,  75,  136. 
Orgue,  5,  27,  51. 
Orifice  glottique,  29. 
Os,  110. 

Os  hyoïde,  29. 
Ouest,  211. 
Ouïe,  129,  153. 
Oxygène,  80. 

P 

Pain, '96. 
Palpitations,  81. 
Papiers  peints,  203. 
Papilles,  1 15. 
Paralysies,  113. 
Parler,  69. 
Partiels  (Sons),  49. 
Passions,  81,  82,  130. 
Pâte  d'amandes,  121. 
Pâtes,  97. 
Pâtisseries,  90. 
Pau,  217,  223. 
Peau,  115. 

Pharyngite  aiguë,  165,  178. 

—  chronique,   61,  67, 

166. 

—  granuleuse,  61,  67. 
Pharynx,  4-9,  52.  • 
Phonation,  69. 

Phrase,  12,  69. 
Phthisie,  240,  242. 
Piliers,  53,  63. 
Pins,  208. 
Pise,  216,  223. 
Plaines,  209. 
Plante,  208. 
Poils,  115. 
Poitrine,  9. 
Poivre,  98. 
Pologne,  227. 
Pommades.  120. 
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l'oiniiic  d'Adaiii,  "21. 
Poiniiic  (II!  IciTO,  Ud. 
Pose  de  lu  voix,  Gl),  70. 
Position  du  larynx,  31,  37. 
Potage  de  Lind,  91. 
Poudre  dentrificc,  121. 

—  d'iris,  121. 

—  de  riz,  121, 
Pouls,  79. 
Poumons,  7. 
Poussières,  201. 
Prédisposition  morbide,  157. 
Pression  atmospliéri(|ue,  189. 
Professions,  2U2,  230. 
Profession  de  la  voix,  237, 
Promenade,  111. 
Prononciation,  07,  09,  7-i,  152, 

153. 
Puberté,  139. 


B 

Race,  14.7. 
Raifort,  98. 
Ramer,  111. 
Rasette,  27. 
Refroidissement,  102. 
Régime,  90,  103,  108. 
Registre  inférieur,  37. 

—  de  poitrine,  37. 

—  supérieur,  38. 

—  de  tête,  38. 

Repli  inférieur.  —  V.  Corde 

vocale. 
Repli  supérieur,  31. 
Repos,  111,  1-19,  170. 
Résineuses  (Odeurs),  208,  210, 

232. 

Résonnance,  5,  i9,  50,  09. 
Résonnateurs,  50, 
Respiration  abdominale,  10, 15, 
18,  22. 

—       elaviculaire,  11,  15, 
IH,  25. 


Respiration  diupliragmaliciue  , 
10,  15. 

—  latérale,  11,  18,  22 

—  mécanisme,  9. 

—  précipitée,  34. 

—  rôle  chimique,  80. 

—  tranquille,  34. 
Riuime  de  cerveau,  165,  178. 
Rhume  de  poitrine,  172. 
Rio-Janeiro,  218. 

Roches,  212. 

Rome,  216,  217,  219,  223 
Roulement,  41,  43,  73. 
Russie,  219,  227,  229. 


■  Sables,  202,  203,212. 
Salles  de  spectacle,  200 
Salons,  102,.  203. 
San-Francisco,  228. 
Sang,  79,  80,  87, 
Sanguin  (Tempérament)',  143. 
Saint-Pétersbourg,  219,  229. 
Saint-Raphaël,  219. 
Santé  générale,  150,  239. 
Santé  (des  organes  vocaux),  237, 

241. 
Savons,  120. 
Sébum,  115, 
Sel  commun,  88,  97. 
Sensations,  129. 
Sensibilité,  127,  128,  129. 
Sentiment,  129. 
Sexe,  140. 
Sicile,  223. 
Sieste,  134-. 
Sirops,  97,  102, 
Soif,  80,  91,  104. 
Sol.      Y.  Terrahis. 
Sounneil,  134. 
Son,  3. 

—  de  la  voix,  36. 

—  faux,  42. 
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Son  roiulamcnlal,  19. 

—  juste,  -W 

—  musical,  i. 

—  nasal,  58. 

—  pai  tiul,  49. 

—  propre,  50. 

—  —     pharyngé,  54. 

—  —     thoracique,  58. 
Soprano,  39,  1  i'â.  155. 
Soufnc,  39. 

Soufflerie,  6,  7,  69. 
Souper,  91,  103,  108, 
Spasmes,  113. 
Station,  111, 
Sternum,  9. 
Style,  74. 

Substances  volatiles,  201. 
Sucre,  87,  95,  107. 
Sud,  211. 
Suède,  226. 
Sueur,  1 15,  1 IG. 
Suflisauce,  133. 
Suisse,  227,  230. 
Syllabes,  69. 

Système  organique.  —  V.  Or- 
ganes. 

T 

Tabac,  98. 
Tempéraments,  143. 
Température,  160. 

—  moyenne,  161. 

—  annuelle,  161. 

•  —         variations,    1 60. 
Tenir  le  son,  41,  72. 
Ténof,  39,  142,  155. 
Terrains,  202. 

—  Altitude,  205. 

—  Coufiguralion,  206. 
Eximiçition,  210. 
Géologie,  212. 

—  Hauteur,  205. 

—  Latitude,  205. 

—  Kcvctcmcnt,  207. 


Terrains  (Situation  géograplii- 

que),  205. 
Tlic  de  bœuf,  93. 
Thé  noir,  102. 
Thorax,  8. 

Thyroïde  (Cartilage),  29. 
Timbre,  5,  49,  55. 

—  clair,  56,  60. 

—  guttural,  58,  73. 

—  nasal,  58,  73. 

—  sombré,  56,  60,  61. 
Timidité,  132. 

Tonicité,  MO. 
Toscane,  216. 
Toucher,  129. 
Toux,  34,  62. 
Trachée,  7. 

Transpiration,  115,  116. 
Tremblement,  41,  73. 
Trou  dans  la  voix,  42. 
Tube  d'Eustachc,  52,  63 
Turquie,  227. 

Tuyaux  à  anclic,  5,27,  51. 
Tuyaux  sonores,  51. 

U 

Unir  les  sons,  42. 

V 

Vallées,  190,  205. 
Vapeurs  d'eau,  193. 
Variations  de  température,  160, 
Végétation,  208, 
Veines,  79,  82. 
Venise,  217,^23. 
Ventilation,  233. 
Ventricule  de  Morgagni,  31. 
Ventriloquie,  155. 
Vents,  190. 
Vcrnet,  223. 
Vêtements,  117,  122. 
Viandes,  93. 
Vibrations,  3,  26. 
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Vices  clc    prononciation,  67, 
152,  i5p. 

Vicillesso,  1-iO. 

Villcrranchc,  216,  219,  223. 

Vin,  101. 

Vinaigre,  97,  .120. 

Violettes,  201. 

Vocalisation,  40. 

Voile  du  palais,  53,  73. 

Voile  du  palais  (son  inflamma- 
tion), 169,  184. 

Voix,  3,  36. 

Voix,  (Appuyer  la),  71. 
—    articulée,  69. 


Voix  blanche,  56. 

—  cliant'io,  1"),  70,  2i2. 

—  de  poitrine,  37. 

—  dure,  62. 

—  étranglée,  82. 

—  haletante,  81. 

—  mixte,  39. 

—  parlée,  13,  70,  2i2. 

—  (Pose  de  la),  70. 

—  rauqne,  62. 

—  sombrée  56. 

—  de  tète,  38. 
Volume  de  la  voix,  56. 
Voyelles.  55,  57. 
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LIBRAIRIE  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS, 
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"     TRAITÉ  PRATIQUE 

DES 

MALADIES  DU  LARYNX 

ET  DU  PHARYNX 
Par  le  docteur  L.  MANDL 

■1872, 1  beau  volume  grand  in-8  de  xv-816  pages, 
avec  7  planches  gravées  et  coloriées, 
et  164  figures  intercalées  dans  le  texte. 

CARTONNÉ  :  PRIX.  :  18  FR. 


Ce  livre  présente  le  résultat  des  persévérantes  études  de 
Fauteur  et  de  ses  observations  cliniques  prises  soit  dans 
les  hôpitaux,  soit  à  sa  clinique. 

Partant  du  principe  que  toute  maladie,  toute  affection 
n'est  qu'un  trouble  fonctionnel,  M.  Mandl  a  pensé  que  la 
pathologie  devait  être  précédée  de  la  physiologie;  or, 
celle-ci  se  fait  actuellement  sur  le  vivant  à  l'aide  du  la- 
ryngoscope, qui  ne  donnera  des  images  compréhensibles 
que  lorsqu'on  connaîtra  les  éléments  anatomiques  du 
larynx.  Le  plan  de  l'ouvrage  se  trouvait  ainsi  logiquement 
tracé; 

La  première  partie  est  consacrée  à  Tanatomie.  L'étude 
laryngoscopique  a  permis  de  signaler  des  détails  inaperçus 
jusqu'à  présent. 

La  LARYNGOSCOPiE,  exposéc  dans  la  deuxième  partie, 
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apprend  à  connaître  la  forme,  la  couleur  et  la  motilité  des 
éléments  constituants  du  larynx,  de  même  que  la  configu- 
rai ion  variable  de  l'ensemble  de  ces  éléments.  Les  instru- 
ments, leur  maniement,  l'attitude  du  malade,  celle  de  l'ob- 
servateur, les  difficultés,  etc.,  sont  décrits  surtout  au  point 
de  vue  pratique. 

Les  OBSERVATIONS  PHYSIOLOGIQUES  sout  retracées  dans  la 
Iroisième  partie.  Les  altérations  de  la  voix,  si  variées  dans 
leurs  nuances,  si  diverses  par  leurs  causes,  si  différentes 
par  le  degré,  ne  sont  compréhensibles  que  lorsqu'on  con- 
naît le  mécanisme  de  la  phonation,  la  production  des  di- 
vers registres,  les  modifications  physiologiques  volontaires 
de  l'intensité,  de  la  tonalité  et  du  timbre  de  la  voix.  Plu- 
sieurs problèmes,  restés  obscurs,  se  trouvent  expliqués  et 
sont  confrontés  par  l'étude  des  états  pathologiques.  Il  en 
est  de  même  pour  les  altérations  de  la  respiration,  et  la 
part  moins  importante  que,  dans  la  déglutition,  prend  le 
larynx. 

Maître  absolu  du  terrain  sur  lequel  s'accomplissent  les 
principales  fonctions  qui  intéressent  le  larynx,  à  savoir  la 
respiralion,  la  phonation  et  la  déglutition,  M.  Mandl  en- 
treprend, dans  la  quatrième  partie,  la  description  de  la 
PATHOLOGIE  et  de  la  thérapeutique  générales.  Il  expose 
d'abord  les  caractères  généraux  des  maladies  laryngées, 
par  exemple,  les  symptômes,  la  marche,  le  diagnostic,  les 
terminaisons,  etc.  La  thérapeutique  générale  comprend  la 
description  fort  détaillée  des  divers  modes  du  traitement 
topique,  de    l'action  physiologique    et  thérapeutique 
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des  médicamenls,  des  indications,  des  résultats  prati- 
ques, etc. 

Par  ces  études  préalables,  la  pathologie  et  la  thérapeu- 
tique spéciales,  exposées  dans  la  cinquième  partie,  se 
trouvent  débarrassées  de  longs  détails  concernant  la  phy- 
siologie pathologique.  M.  Mandl  s'est  appliqué  à  décrire  le 
diagnostic  différentiel  qui  dirige  le  traitement  et  que, 
seule,  l'application  du  laryngoscope  rend  exact  dans  un 
grand  nombre  de  cas. 

Le  rapport  intime  qui  existe  entre  le  larynx  et  le 
pharynx  lui  a  paru  un  motif  suffisant  pour  donner  quel- 
ques explications  sur  ce  dernier  et  sur  quelques  autres 
cavités,  dont  l'ensemble  constitue  les  organes  pharyngo- 
laryngés.  C'est  ainsi  que  chaque  partie  se  trouve  divisée  en 
deux  sections,  dont  la  première  est  consacrée  au  larynx  et 
la  seconde  au  pharynx. 

Les  dessins  d'anatomie  normale  et  pathologique,  tous 
faits  d'après  nature,  soit  sur  le  cadavre,  soit  sur  le  vivant, 
ont  été  gravés  avec  un  soin  particulier. 

Nous  en  donnons  plusieurs  spécimens. 


Fie.  'J7.  —  llcyisUc  iiiférioiir 
011  voix  de  poilriiie,  sons  graves. 


Fir,.  98.  —  Registre  inférieur, 
médium 
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Cet  ouvrage  est  le  résumé  de  plus  de  vingt  années  con- 
sacrées à  la  pratic[ue  et  à  l'enseignement  des  affections 
pharyngo-laryngces  ;  il  jettera  un  nouveau  jour  sur  une 
classe  de  maladies  dont  le  diagnoslic  est  resté  longtemps 
obscur.  Il  sera  consulté  avec  fruit,  parce  que  les  idées  que 
professe  l'auteur  expriment  des  convictions  fondées  sur 
l'observation. 


yic  35  —  Bouche  largement  ouverte,  langue  projetée  et  maintenue  a 
■     ■  devant  du  menton,  pour  Tapplication  du  laryngoscope. 


RIS.  -   UirniMERIE    DE   E.  51AUTINET,    1»  L' E  MIGNON^ 
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Paraissant  tous  les  5  mois  par  cahiers  de  15  feuilles  m-»,  avec  pl. 

Prix  de  l'abonnement  annuel  pour  Paris..  .  ■  

Pour  les  départements    2-  fr. 

Pour  l'étranger  suivant  les  conventions  postales. 

La  première  série,  collection  complète  (1829  à  18o3),  dont  il  ne  reste 

que  peu  d'exemplaires,  50  vol.  in-8,  ligures   ,  "J*"- 

Tables  alphabétiques  par  ordre  des  matières  et  des  noms  d  auteurs  des  To- 
mes! à  L  (1829  à  1853).  Paris,  1855.  In-8  de  156  pages  à  2  col.    o  fr.  oO 
Chacune  des  dernières  années  séparément,  jusqu'à  1871  inclus.    18  Ir. 

—  Depuis  1872  —  •,•  : 

La  seconde  série  a  commencé  avec  le  cahier  de  janvier  18&4.  _ 
On  ne  vend  pas  séparément  :  1"  série,  tomes  l  et  11  (■18-.9)  tomes  XI 
et  XII  (1854)  tomes  XV  et  XVI  (185U).  — 2»  série,  tomes  XI  et  XII  ll8o9), 
tomes  Xin  et  XIV  (1860). 
ANNUAIRE  PHARMACEUTIQUE,  ou  Exposé  analytique  des  travaux  de 
Pharmacie,  phvsique,  histoire  naturelle  pharmaceutique,  hygiène,  toxico- 
logie et  pharmacie  légale,  fondé  par  0.  Réveil  et  L.  Pari.^el  continue 
par  C.  Méhu,  pharmacien  en  chef  de  l'hôpital  Necker.  Pans,  186^-1874 
11  vol.  in-18,  de  chacun  300  pag.,  avec  fig.  Prix  de  chacun.    1  fr.  dO 
BARELLA.  Quelques  considérations  pratiques  sur  le  diagnostic  et  le 
traitement  des  maladies  organiques  du  cœur.  Bruxelles,  18/2.  1  vol. 

in-8  

BARRAULT  (E.)  Parallèle  des  eaux  minérales  de  France  et  d'Alle- 
magne. Guide  pratique  du  médecin  et  du  malade,  avec  une  introduction 
par  le  docteur  Uurand-Fardel.  Paris,  18/2.  ln-18  de  xxii-o72  p.      Ir.  50 


BEALE  De  l'Urine,  des  dépôts  urinaires  et  (les  calculs,  de  leur  compo- 
sition chimique,  de  leurs  caractères  physiologiques  et  patl'o  o?>^^^^^ 
des  indicatioiis  thérapeutiques  qu'ils  lournissent  dans  le  traitement  des 
maladies.  Traduit  de  l'anglais  et  annote  par  MM.  Auguste  O^livier  mé- 
decin des  hôpitaux,  et  G  Bergeron,  professeur  agrégé  de  la  Faculté  de 
médecine.  Paris,  1865.  1  vol.  iii-l8,  40  p.  avec  lo6  ligures. .  .    7  fr. 
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BEAUMONTiÉIiede).  Leçons  de  Géologie  pratique,  professées  aU  Col- 
lège de  France.  Paris,  1845-1869.  2vol.  in-8  avec  planches.  .  .  14,  fr. 
S(Wément,  Tome  II,  18G9   5  [r. 

BEAUNIS  Nouveaux  éléments  de  physiologie  humaine,  compreiianl  les 
principes' de  la  physiologie  comparée  et  de  la  physiologie  générale,  pas 
H  Beaunis,  professeur  de  physiologie  a  la  Faculté  de  médecine  de  Nancyr 
Paris  1876.  1  vol.  in  8  de  11 00  pa<?es  avec  35U  fig.  Cart  14  jr, 

BEAUNIS  et  BOUCHARD.  Nouveaux  éléments  d'anatomie  descriptiv. 
et  d'embryologie,  par  H.  Beadnis,  professeur  à  la  Facullé  de  médecine 
de  ÏSancY,  et  II.  Boijchabd,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Nancy.  Deuxième  édition.  Vsris,  1873.  1  v.  grand  m-8  de  1104  pages 

avec  421  figures.  Cart  '^'n  \  i  i 

BEAUREGARD  Des  difformités  des  doigts  (dactylolyses).  Dactylolyses 
essentielles  (ainhum)  dactylolyse  de  cause  interne  et  de  cause  externe. 
Etude  de  séméiologie  par  le  docteur  G.  Beadregam  (du  Havre).  Fans, 
1875.  1  vol.  in-8  de  110  pages,  avec  6  planches.  .......    4  fr. 

BECLU  (H.).  Nouveau  manuel  de  l'herboriste  ou  traite  des  proprié- 
tés médicinales  des  plantes  exotiques  et  indigènes  du  commerce,  suivi 
d'un  Dictionnaire  pathologique,  thérapeutique  et  pharmaceutique.  1872. 

1  vol.  in-1-2  (lexiv-256  pages,  avec  55  figures  2  Ir.  50 

BERGERET  (li.-F.).  Des  fraudes  dans  l'accomplissement  des  fonctions 
génératrices,  causes,  dangers  et  inconvénients  pour  les  individus,  la 
famille  et  la  société,  remèdes,  par  L.  F.  Beucehet,  médecin  en  chef  de 
l'hôpital  d'Arbois  (Jura).  Quatrième  édition.  Paris,  1874.  1  vol.  in-18 
jésus  de  228  pages   ;  •    2  fr.  50 

—  De  l'abus  des  boissons  alcooliques,  dangers  et  inconvénients  pour  les 
individus,  la  famille  et  la  société.  Moyens  de  modérer  les  ravages  de  l'ivro- 
gnerie. Paris,  1870.  In-18  jésus  de  vm-380  pages.   5  fr. 

BERNARD  (Claude).  Leçons  de  Physiologie  expérimentale  appliquée 
à  la  médecine,  faites  au  Collège  de  France,  par  Cl.  Bernaud,  membre  de 
l'Institut  de  France,  professeur  au  Collège  de  France,  professeur  au  Mu- 
séum d'histoire  naturelle.  Paris,  1855-1856.  2  vol.  in-8,  avec  fig.    14  fr. 

—  Leçons  sur  les  effets  des  substances  toxiques  et  médicamenteuses. 
Paris,  1857. 1  vol.  in-8,  avec  32  figures  7  fr, 

—  Leçons  sur  la  physiologie  et  la  pathologie  du  système  nerveux. 
Paris,  1858.  2  vol.  in-8,  avec  ligures  14  fr. 

—  Leçons  sur  les  propriétés  physiologiques  et  les  altérations  patholo- 
giques des  liquides  de  l'organisme.  Paris,1859.2vol.in-8,av. fig.    14  fr. 

—  Introduction  à  l'étude  de  la  médecine  expérimentale.  Paris,  1865. 
In-8,  400  pages   .    7  fr. 

—  Leçons  de  pathologie  expérimentale.  Paris,  1871.  1  vol.  in-8  de  600 
pages   7  fr. 

—  Leçons  sur  les  anesthésiques  et  sur  l'asphyxie.  Paris,  1875.  1  vol. 
in-8  de  520  pages  avec  figures.    .  .  .      .  .  .'  7  fr. 

—  Leçons  sur  la  chaleur  animale,  sur  les  effets  de  la  chaleur  et  sur  la 
fièvre.  Paris,  1876.  In-8  de  469  pages,  avec  fig  7  fr. 

BERNARD  (Claude)  et  HUETTE.  Précis  iconographique  de  médecine 
opératoire  et  d'anatomie  chirurgicale,  par  Claude  Bernard  et  Ch.  Huette 
(de  Montargis).  Nouveau  tirage.  Paris,  1875.  1  vol.  in-18  jésus;  avec  115 
planches,  figures  noires.  Cartonné  24  fr. 

—  Le  même,  figures  coloriées  48  fr. 

BERNARD  (H.).  Premiers  secours  aux  blessés  sur  le  champ  de  ba- 
taille et  dans  les  ambulances,  parle  docteur  H.  Bernard,  ancien  chirur- 
gien des  armées,  précédée  d'une  introduction  par  J.  N.  Demarquay.  chi- 
rurgien de  la  Maison  municipale  de  santé.  Paris,  1870.  In-18  de  16i  p. 
avec  79  figures  2  fr. 
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BERT  [PaulK  Leçons  sur  la  physiologie  comparée  de  la  respiration, 

par  Paul  Beiit,  professeiu'  à  la  Faculté  des  sciences.  Paris,  1870.  1  vol. 

in- 8  de  500  pages  avec  150  i]g,  10  fr. 

BLANCHARD.  Les  poissons  des  eaux  douces  de  la  France.  Anatornie, 
pliysiolog:ie,  description  des  espèces,  mœurs,  instincts,  industrie,  com- 
merce, ressources  alimentaires,  pisciculture,  législation  concernant  la 
.   pêche,  par  Émii.e  fiLANciiARo,  membre  de  l'Institut,  prolesseur  au  Muséum 
d'histoire  naturelle.  Paris,  1866. 1  magnifique  volume,  grand  in-8,  avec 

151  liRures  dessinées  d'après  nature  l'2  fr. 

BOISSEAU  Des  maladies  simulées  et  des  moyens  de  les  reconnaître, 
par  le  docteur  Edm.  Boisseau,  prolesseur  agrégé.  Taris,  1870.  1  vol.  in-8 

de  500  pages  7  Ir. 

BOIVIM  et  DUGÈS.  Anatomie  pathologique  de  l'utérus  et  de  ses  an- 
nexes, l'ondée  sur  un  grand  nombre  d'observations  classiques  ;  par  ma- 
dame BoiviN,  docteur  en  médecine,  sage-femme  en  chef  de  la  Maison 
de  santé,  et  A.  Dugès,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de  Mont- 
pellier. Paris.  1866.  Atlas  in-folio  de  41  planches,  gravées  et  colo- 
riées, représentant  les  principales  altérations  morbides  des  organes  gé- 
nitaux de  la  femme,  avec  explication  45  fr. 

BONNAFONT.  Traité  théorique  et  pratique  des  maladies  de  l'oreille 
et  des  organes  de  l'audition,  par  le  docteur  J.  B.  Bonxafont.  Deuxième 
édition.  Paris,  1873.  1  vol  in-8,  xvi-700  pages,  avec  45  figures.    10  ir. 
BONNET.  Traité  de  thérapeutique  des  Maladies  articulaires,  Paris, 

1855.  1  vol.  in-8,  xvni-684  pages,  avec  97  figures  9  fr. 

  Nouvelles  méthode?  de  traitement  des  Maladies  articulaires.  Se- 
conde édition,  revue  et  augmentée  d'une  notice  historique,  par  le  doc- 
teur Gabin,  médecin  de  l'Hôtel-Dieu  de  Lyon,  accompagnée  d'observations 
sur  la  rupmre  de  l'ankylose,  par  MM.  Babmeb,  Berne,  Piiilipeadx  etBoxKEs. 

Paris,  1860,  in-8  de  356  pages,  avec  17  figures  4  ir.  50 

BOUCHUT.  Traité  pratique  des  Maladies  des  nouveau-nés,  des  enlants 
à  la  mamelle  et  de  la  seconde  enfance,  par  le  docteur  E.  Bodchht,  mé- 
decin de  l'hôpital  des  Enfants  malades,  prolesseur  agrégé  à  la  Faculté  de 
médecine.  Sixième  édition ,  corrigée  et  augmentée.  Paris,  1873.  1  vol. 

in-8  de  vni-1092  pages,  avec  179  figures   16  fr. 

Ouvrage  couronné  par  Vlnslilul  de  France  (Académie  des  sciences). 
Après  une  longue  pratique  et  plusieurs  années  d'enseif.neraent  clinique  à  l'hô- 
pital des  Enfants  de  Sainte-Eugénie,  M.  Uoucliut,  pour  répondre  à  la  faveur  publi- 
que, a  étendu  son  cadre  et  complété  son  œuvre,  en  y  laisant  entrer  indistinctement 
toutes  li-s  maladies  de  l'enfance  jusqu'à  la  puberté.  On  trouvera  dans  son  livre  la 
médecine  et  la  chirurgie  du  premier  âge. 

  Hygiène  de  la  Première  Enfance,  guide  des  mères  pour  1  allaitement, 

le  sevrage  et  le  choix  de  la  nourrice,  chez  les  nouveau-nés.  Sixième 
édition,  revu?  et  augmentée.  Paris,  1874.  In-18  de  viii-5'25  pages,  avec 

49  ligures  

  Nouveaux  éléments  de  Pathologie  générale,  de  Séméiologie  et  de 

'.  diagnostic,  comprenant  :  la  naiure  de  l'homme,  l'histoire  générale  de 
la  maladie,  les  dillérenles  classes  de  maladies,  l'anaioinie  pathologique 
générale,  de  l'histologie  pathologique,  le  pronostic,  la  thérapeutique  gé- 
nérale les  éléments  du  diagnostic  par  l'élude  des  symptômes  et  l'emploi 
des  moyens  physiques  (auscultation,  percussion,  cérébroscopie,  laryii- 
goscopie,  microscopie,  chimie  pathologique,  spirométrie,  etc.).  Troi- 
sième édition.  Pans.  1875.  1  vol.  grand  in-18  de  1512  pages  avec 

300  ligures,  cartonné  en  toile  

—  Traité  des  signes  de  la  mort,  et  des  moyens  ne  pas  être  enterré 
vivant.  Deuxième  édition,  augmentée  d'une  étude  sur  de  nouveaux 
signes  de  la  mort.  Paris,  1874.  1  vol.  in-18  jésus  de  viu-408  p.   4  fr. 
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BOUCHUT.  De  l'État  nerveux  aigu  et  chronique,  ou  Nervosisme,  ap- 
pelé névropathieaiguëcérébro-pneumog:aslri(iue,  diathèse  nerveuse, fièvre 
nerveuse,  cachexie  nerveuse,  névropathie  protéiloime,  uévrospasmie  ;  et 
confondu  avec  les  vapeurs,  la  surexcitabilité  nerveuse,  riiysléricisme, 
l'hystérie,  l'hypochondrie,  l'anémie,  la  gastralgie,  etc.  Paris,  1860.  1  vol 

in-8,  348  pag-es    ^  fi'- 

BOURGEOIS  <L.  X.).  Les  passions  dans  leurs  rapports  avec  la  santé 
et  les  maladies,  par  le  docteur  X.  Bourgeois,  lauréat  de  l'Académie  de 
médecine  de  Paris.  —  L'amour  et  le  libertinage.  Troisième  édition 

augmentée.  Paris,  1871.  1  vol.  in-12  de  208  pages  2  fr. 

BOURGEOIS  <L.  X.).  De  l'influence  des  maladies  de  la  femme  pendant 
la  grossesse  sur  la  constitution  et  la  santé  de  l'enfant,  par  M.  le  docteur 
L.  X.  Bourgeois,  médecin  à  Tourcoing.  Paris,  1861.  1  vol.  in-4.    3  fr.  50 
BOURGUIGNAT  (J.  R.).  Les  Spiciléges  malacologiques.  Paris,  1862. 

1  vol.  in-8,  avec  15  planches  en  partie  coloriées   .    25  fr  . 

Cet  important  ouvrage  comprend  15  monographies  :  1°  genre  Choanomphalus; 
catalogue  des  Paludinées  recueillies  en  Siljérie  et  sur  le  territoire  de  l'Amour; 
3°  Lirnaciens;  4°  Limaces  algériennes;  5°  Parniacella;  6°  genre  Testacella;  7"  genre 
Pyrgula;  8°  genre  Gundlachia  ;  9°  genre  Poeyia;  10°  genre  Brondelia;  11°  Limaces 
d'Europe;  11'  Paludinées  de  l'Algérie  ;  15°  et  14°  Vivipara  ;  15°  genre  Ancylus. 
BRAIDWOOD  (P.  M.).  De  la  Pyohémie  ou  fièvre  suppurative,  traduc- 
tion par  Edw.  Alling,  revue  par  l'auteur.  Paris,  1870.  1  vol.  in-8  de  300 

pasjes  avec  12  planches  chromo-lithographiées  8  l'r, 

BRAUN,  BROUWERS  et  DOCX.  Gymnastique  scolaire  en  Hollande, 
en  Allemagne  et  dans  les  pays  du  INord,  par  MM.  Braun,  Brouwers  et  Docx, 
suivie  de  l'état  de  l'enseignement  de  la  gymnastique  en  France.  Paris, 

1874.  In-8  de  168  pages  3  fr.  50 

BREHM.  La  vie  des  animaux  illustrée,  OU  description  populaire  du 
règne  animal,  par  A.  E.  Urehm.  Édition  française,  revue  par  Z.  Gerbe. 
Caractères,  mœurs,  instincts,  habitudesetrégime,  chasses,  combats,  cap- 
tivité, domesticité,  acclimatation,  usages  et  produits. 

—  Les  Mammifères.  2  vol.  grand  in-8  avec  800  figures  et  40  planches, 
broché   21  Ir. 

—  Cartonné  en  toile,  doré  sur  tranches,  avec  1ers  spéciaux,  ...    28  fr. 

—  Relié  en  demi-maroquin,  doré  sur  tranches.  .  .  .■  50  fr, 

—  Les  Oiseaux.  2  vol.  grand  in-8,  avec  700  iig.  et  40  pl.  broché.    21  fr. 

—  Cartonné  en  toile,  doré  sur  tranches,  fers  spéciaux  28  fr. 

—  Relié  en  demi-maroquin,  doré  sur  tranches  50  fr. 

BRIAND  et  CHAUDÉ.  Rlanael  complet  de  Médecine  légale,  OU  Résumé 

des  meilleurs  ouvrages  publiés  jusqu'à  ce  jour  sur  cette  matière,  et  des 
jugements  et  arrêts  les  plus  récents,  par  J.  Brund,  docteur  en  médecine 
de  la  Faculté  de  Paris,  et  Ernest  Chaude,  docteur  en  droit,  et  contenant 
un  Traité  élémentaire  de  chimie  légale,  par  J.  Bonis,  professeur  agrégé 
de  toxicologie  à  l'Ecole  de  pharmacie  de  Paris.  Neuvième  édition.  Paris, 
1873  1  vol.  grand  hi-8  de  viii-1088  pages,  avec  3  planches  gravées  et 
37  ligures  18  fr. 

BRUCKE.  Des  couleurs  au  point  de  vue  physique,  physiologique,  artis- 
tique et  industriel,  par  le  docteur  Ernest  Bruche,  professeur  à  l'Uni- 
versité de  Vienne,  membre  de  l'Académie  des  sciences  et  du  Conseil  du 
musée  pour  l'art  et  l'industrie,  traduit  rie  l'allemand  sous  les  yeux  de  l'au- 
teur, par  P.  SciiuTZENBERGER.  Paris,  1866.  In-18  jésus,  544  pages  avec 
46  figures  4  fr, 

CAUVET.  Nouveaux  éléments  d'histoire  naturelle  médicale ,  par 
D.  Cauvet,  professeur  à  l'Ecole  supérieure  de  pharmacie  de  Nancy.  Paris, 
1869.  2  vol.  in-18  jésus  d'environ  600  pages,  avec  790  figures.  .    12  fr. 

1. 
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CHAIIiLY.  Traité  pratique  de  l'Art  des  accouchements,  par  CllAlLLY-Uo- 

Nouii,  membre  de  l'Académie  de  médecine,  ancien  cliet  de  clinique  de 
la  Clinique  d'accouchements  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  Cinquième 
édition,  revue  et  coringée.  Paris,  18(57. 1  vol.  in-8  de  xxiv-1056  pages,  aveu 

1  pl.  et  282  ligures  10  Ir. 

Ouvrage  adopté  par  le  Conseil  de  l'Instruction  pnblique  pour  les  facultés  rte 
médecine,  les  écoles  préparatoires  et  les  cours  départeiiieulaux  institués  pour  les 
sages- femmes. 

CHANTREUIL.  Les  dispositions  du  cordon  (la  procidence  exceptée) 

qui  peuvent  Ironbler  la  marche  régulière  de  la  grossesse  et  de  raccouciieinent 
par  G.  CiiANTREun,.  professeur  agrégé  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,. 
187.5.  in-8  de  176  pa-cs  4  fr. 

CHAUVEAU.  Traité  d'anatomie  comparée  des  animaux  domestiques. 
2»  édition,  revue  et  augmentée  avec  la  collaboration  de  M.  Amloisg.  Paris, 
1871.  1  vol.  in-8  avec  368  figures.   .  20  fr. 

CHEVREUL.  Des  couleurs  et  de  leurs  applications  au.x  arts  industriels  à 
l'aide  des  cercles  chromatiques,  par  M.  E.  Chevreul,  membre  de  l'Aca- 
démie des  sciences,  professeur  au  Muséum,  directeur  de  la  manufacture 
des  Gobelins.  Paris,  1864.  Petit  in-folio,  avec- 27  planches  gravées  sur 
acier  et  imprimées  en  couleur  par  M.  René  Digeon,  cart.  en  toile.    55  fr. 

CHOSSAT.  Étude  sur  les  conditions  pathogéniques  des  œdèmes,  par 
le  docteur  Théodore  Ciiossat  (de  Genève),  aide  de  clinique  de  la  Faculté 
de  Paris  au  laboratoire  de  l'Hôtel-Dieu  Paris,  1874.  In-8  de  135  p.  _  5  fr. 

CHURCHILLi.  Traité  pratique  des  maladies  des  femmes,  hors  l'état  de 
grossesse,  pendant  la  g-rossesse  et  après  l'accouchement,  par  Fleetwood 
Churchill,  professeur  d'accouchemenis,  de  maladies  des  lemmes  et  des 
enfants,  à  l'Université  de  Dublin.  Tiaduit  de  l'anglais  par  les  docteurs 
WiELAND  et  DunnisAY.  Deuxième  édition  contenant  l'exposé  des  travaux 
français  et  étrangers  les  plus  récents,  par  le  D'  Leblond.  Pai'is,  1874. 
1  vol.  grand  in-8  de  1258  p.,  avec  539  figures  _  18  fr. 

CIVIALiE.  Traité  pratique  sur  les  Maladies  des  Organes  génito-nri- 
naires,  par  le  docteur  Giviale,  membre  de  l'Institut  ot  de  l'Académie  de 
médecine.  Troisième  édition,  augmentée.  Paris,  1858-1860.  .5  vol.  in-8, 

avec  figures.  ......   /  •  •  •.  • .  ^^.^T' 

Cet  ouvrage,  le  plus  pratique  et  le  plus  complet  sur  la  matière,  est  ainsi  divise  : 
Tome  1.  Maladies  de  furèthre.  —  Tome  11.  Maladies  du  col  de  la  vessie  et  de  la 
prostate.  —  Tome  111.  Maladies  du  corps  de  la  vessie. 
CODEX  medicamentarius.  Pharmacopée  française  rédigée  par  ordre 
du  gouvernement,  la  commission  de  rédaction  étant  composée  de  pro- 
fesseurs de  la  Faculté  de  médecine  et  de  l'École  supérieure  de  pharmacie 
de  Paris,  et  de  membres  de  l'Académie  de  médecine  et  de  la  Société  de 
pharmacie  de  Paris.  Paris,  1866.  1  fort  vol.  grand  in-8,  cartonné  à 

l'anglaise  

Franco  par  la  poste  

_  Le  même,  interfolié  de  papier  réglé  et  solidement  relie  en  demi-maro- 

((uin    .   16  fr.  oO 

Le  nouveau  Codex  medicamentarius.  Pharmacopée  française,  édition  de  18GC, 
sera  et  demeurera  obligatoire  pour  les  pharmaciens  a  partir  du  1"  janvier  1867. 

(Décret  au  h  décembre  lt>tj6.) 
Commentaires  thérapeutiques  du  Codex.  Voy.  Gobleu,  page  18. 
COLIN  (G  )  Traité  de  physiologie  comparée  des  animaux,  considérée 
dans  ses  rapports  avec  les  sciences  naturelles,  la  médecine,  la  zoctedime 
et  l'économie  rurale,  par  G.  Colin,  professeur  à  1  école  velermaired  .Al fort. 
Deuxième  édition.  Paris,  1871-72.  2  vol.  in-8  avec  250  figures.    2b  fr. 
COLIN  (Léon).  Traité  des  fièvres  intermittentes,  par  1/ècn  CouN,  pro- 
fesseur à  l'École  du  Val-de-Grâce.  Paris,  1870.  1  vol.  m-8  de  500  pages, 
avec  un  plan  médical  de  Rome  
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COLIN  (Léon).  De  U  Variole,  au  point  de  vue  épidémiologique  et  Prophy- 
lactique. Paris,,1873.  1  vol.  in-8  de  200  pages  avec  3  figures.    3  fr.  50 

COMITÉ  consultatif  d'Hygiène  publique  de  France  (^'ecueil  des  tra- 
vaux et  des  actes  officiels  de  l'Admimstrat.on  ^^"j!^^'^;)- .P^Ï^'V^lUe  7 
de  M.  le  Ministre  de  l'agriculture  et  du  commerce.  Pans,  187i.  1  orne  1. 
1  vol  in-8  de  xxiv-451  pages. .  .      .  ^  -  •  •  •  •  ° 

-  Tome  II  Paris,  1873.  1  vol.  in-8  de  432  pages  avec  2  cartes.       8  fr. 

-  Tome  ,  2e  partie,  contenant  l'Enquête  sur  le  goitre  et  le  cretmisme. 
Rapport  par  M.  BAilLAncEB.  Paris,  1873.  1  vol.  in-8  de  376  pages,  avec 
3  cartes  pas  séparément  de  la  collection)   '  "  • 

-  Tome  m.  Paris,  187  4.  1  vol.  in-8  de  404  pages  »  ir. 

-  Tome  IV.  Paris,  1875.  1  vol  in-8  avec  cartes  " . 

COMTE  (A.).  Cours  de  philosophie  positivé,  par  Auguste  Comte, répétiteur 

d'analyse  transcendante  et  de  mécanique  rationnelle  a  l  Ecole  polytech- 
nique. Troisième  édition,  augmentée  d'une  préface  par  E  Littre,  et  d  une 
table  alphabétique  des  matières.  Paris,  1869.  6  vol.  m-8.  •  •  •    *^  - 

Tome  1.  Préliminaires  généraux  et  philosophie  T^J^^^^ 
Philosophie  astronomique  It  philosophie  physique.-  Tome  '  ; /  fP^^'^^^" 
mique  et  philosophie  biologique.  -  Tome  IV.  «h.  osophie  ^ocia  e  (pai  t.e  dogma 
tinue)  -  Tome  V.  Philosophie  sociale  partie  lustongue  :  e  at  Iheologique  et  état 
SpiiysiqueT.  -  Tome  Vl.'philosophie  sociale  (complément  de  la  paftie  historiflue. 
et  Conclusions  générales. 
_  Principes  de  philosophie  positive,  précédés  de  la  préface  d  un  dis- 
ciple, parE.LmRÉ.  Paris,  1868. 1  vol.  in-18jésus,  208  pag.  .  .    -2  ir.  &IJ 


xpositio 
rarchie  des  sciences. 

CONTEJEAN  Éléments  de  géologie  et  de  paléontologie,  par  Contejean, 
professeur  d'histoire  naturelle  à  la  Faculté  des  sciences  de  Poitiers. 
Paris,  1874.  1  vol.  in-8  de  750  pages,  avec  467  figures.  Cartonne.    16  Ir. 

GORLIEU  (A.).  Aide-mémoire  de  médecine,  de  chirurgie  et  d'ac- 
couchements, vade-mecum  du  praticien,  par  le  docteur  A.  Cohlieu. 
Deuxième  édition.  Paris,  1872.  1  vol.  in-18  jésus  de  700  pages  avec 
418  fig.  Cart  tr. 

CORRE  La  pratique  de  la  chirurgie  d'urgence,  par  le  docteur  A.  Cobbe, 
ex-médecin  de  1"  classe  de  la  marine.  Paris,  1872.  In-18  de  vni-216  p., 
avec  51  figures  •  

GROS.  Les  fonctions  supérieures  du  système  nerveux,  recherche 
des  conditions  organiques  et  dynamiques  de  k  pensée,  par  le  docteur 
A.  Cbos.  Paris.  1875.  1  vol.  in-8  de  543  pages  8  fr- 

CRUVEILHIER.  Anatomie  pathologique  du  Corps  humain,  OU  Descrip- 
tions, avec  figures  litbographiées  et  coloriées,  des  diverses  altérations 
morbides  dont  le  corps  humain  est  susceptible;  par  J.  Cbuveilhier,  pro- 
fesseur d'aiiatomie  pathologique  à  la  Faculté  de  médecine  de  Pans,  mé- 
decin de  l'hôpital  de  la  Charité,  président  perpétuel  de  la  Société  ana- 
tomique,  etc.  Paris,  1830-1842.  2  vol.  in-folio,  avec  250  pl.  col.  45b  fr. 
Demi-reliure,  dos  de  maroquin,  non  rognés.  Prix  pour  les  2  vol.  grand 

in-foiio  i4  fr. 

Ce  bel  ouvrage  est  complet;  il  a  été  publié  en  41  livraisons,  chacune  conlenan. 
6  feuilles  de  texte  in-folio  grand  raisin  vélin,  caractère  neuf  de  F.  Didot,  avec  5  pl 
coloriées  avec  le  plus  grand  soin,  et  6  planches  lorsqu'il  ny  a  que  4  planches  Ug 
coloriées.  Chaque  livraispt),   11  ir^ 
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CRUVEILHIER.  Traité  d'Anatomle  pathologique  générale,  par  J.  Cru- 
vEiLHiER,  prolesscur  d'anatomie  pathologique  à  la  Faculté  de  médecine  de 

Paris.  Ouvrage  complet.  Paris,  1849-1864.  5  vol.  in-8  35  fr. 

Tome  V  et  dernier,  dépénérations  aréolaires  et  gélatiniformes,  dégé- 
néralions  cancéreuses  proprement  dites,  par  J.  CituvEiLiiiER;  pseudo- 
cancers et  tables  alphabétiques,  par  Ch.  IIouel.  Paris,  1864. 1  vol.  in-8 

de  420  pag  7  fr. 

Cet  ouvrage  est  l'exposition  du  Cours  d'anatomie  pathologique  que  M.  Cruveilliier 
fait  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  Comme  son  enseignement,  il  est  divisé  en 
XVlIl  classes,  savoir  :  Tome  1",  t"  solutions  de  continuité;  2"  adhésions;  3*  luxa- 
tions; i°  invaginations;  5"  hernies;  6°  déviations.  —  Time  II,  "/•  corps  étrangers; 
8"  rélréfiissements  et  oblitérations  ;  9"  lésions  de  canalisation  par  communication 
accidentelle;  10°  diliitalions.  —  Tome  111,  11°  hypertrophies;  12°  atrophies;  13'n»é- 
taraorphoses  et  productions  organiques  analogues.  —  Tome  IV,  14°  hydropisies  et 
flux;  15°  hémorrhagies;  Ifi"  gangrènes;  17'  inflammations  ou  phlegmasies, — 
Tome  V,  18°  dégénérations  organiques. 

CURTIS.  Du  traitement  des  rétrécissements  de  l'urètlire  par  la  dila- 
tation progressive,  par  le  docteur  T.  B.  Cdrtis.  Paris,  1875.  In-8  de 


CtJViER  (G.).  Les  Oiseaux,  décrits  et  figurés  d'après  la  classification  de 
Georges  Cuvieb,  mise  au  courant  des  progrès  de  la  science.  Paris,  1870, 
1  vol.  in-8  avec  72  planches  contenant  464  lîg.  noires,  50  fr.  Figures 


—  Les  Mollusques.  Paris,  1868.  1  vol.  in-8  avec  36  pl.  contenant 
520  figures  noires,  15  tr.;  iig.  coloriées  25  Ir. 

—  Les  Vers  et  les  Zoophytes.  Paris.  1869.  1  vol.  in-8  avec  57  planchés, 
contenant  550  figures.  —  Fig.  noires,  15  fr.;  fig,  color  25  fr. 

CTTOfi.  Principes  d'électrothérapie,  par  le  doct-eur  Cyon,  professeur  à 
l'Académie  médico-chirurgicale  de  Saint-Pétersbourg.  Paris.  1875.  1  vol. 
.in-8  de  vm-275  pages  avec  figures  4  fr. 

CZERMAK.  Du  laryngoscope  et  de  son  emploi  en  physiologie  et  en  mé- 
decine, par  le  docteur  J.  N.  Czeruak,  protesseur  de  physiologie  à  l'Uni- 
versité de  Pesth.  Paris,  1860,  in-8,  avec  2  pl.  grav.  et  31  fig.   5  fr.  50 

DALiTON.  Physiologie  et  hygiène  des  écoles,  des  collèges  et  des 
familles,  par  Dalton,  professeur  à  l'Université  de  New-York.  Traduit 
par  le  docteur  E.  Acosta.  Paris,  1870.  1  vol.  in-18  Jésus  de  500  pages, 
avec  66  figures  ^  fr- 

DAREMBERG.  Histoire  des  sciences  médicales,  comprenant  l'anato- 
mie,  la  physiologie,  la  médecine,  la  chirurgie  et  les  doctrines  de  patho- 
logie générale,  par  Cii.  Darembeug,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine, 
membre  de  l'Académie  de  médecine,  bibliothécaire  de  la  bibliothèque 
Mazarine.  etc.  PatMs,  1870.  2  vol.  in-8  20  fr. 

DAVASSE.  La  Syphilis,  ses  formes,  son  unité,  par  J.  Bavasse,  ancien 
interne  des  hôpitaux  de  Paris.  Paris,  1865.  1  vol.  in-8,  570  pag.    8  Ir. 

DEGLAND  et  GERBE.  Ornithologie  européenne,  ou  Catalogue  descriptif, 
analytique  et  raisonné  des  oiseaux  observés  en  Europe,  par  Deoland  et 
Z.  Geuue,  préparateur  du  Cours  d'Embryogénie  au  Collège  de  France. 
Deuxième  éditioti cnlièrem  nt  refondue.  Paris,  1867.  2  vol. in-8. .  24fr. 

DESHAYES  (G. -P.)   Conchyliologie  de  l'tle  de  la  Réunion  (Bourbon]. 

Paris,  1863.  Gr.  in-8, 144  pages,  avec  14  planches  coloriées.  .  .  U)  fr. 
  Description    des  Animaux  sans    vertèbres  découverts    dans  le 

bassin  de  Parts,  pour  servir  de  supplément  à  la  Description  des  co- 


113  pages 


2  fr.  50 


coloriées 


50  fr. 
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quilles  fossiles  des  environs  de  Paris,  comprenant  une  revue  générale  de 
touies  les  espèces  actuellement  connues;]  par  G.  P.  Deshayes,  profes- 
seur au  Muséum  d'hisloire  naturelle.  Paris,  1860-1866.  Ouvrage  complet. 
5  vol.  in-4  de  texte  et  2  vol.  in-4  de  196  planch.,  publié  en  50  livraisons. 
Prix  dechaque livrais, 5  fr.  —Prix  de  l'ouvrage  complet.   .  .    '250  fr. 

Dictionnaire  général  des  Eaux  minérales  et  d'Hydrologie  médicale, 
comprenant  la  géographie  et  les  stations  thermales,  la  pathologie  théra- 
peutique, la  chimie  analytique,  l'histoire  natui'elle,  l'aménagement  des 
sources,  l'administrai  ion  thei'male,  etc.,  par  MM.  Duhand-Fardel,  inspec- 
teur des  sources  d'Hauterive  à  Vichy,  E.  Le  Bret,  uispecteur  des  eaux 
minérales  de  Baréges,  J.  Lefort,  pharmacien,  avec  la  collaboration  de 
M.  Jules  François,  ingénieur  en  chef  des  mines,  pour  les  applications  de 
la  science  de  l'ingénieur  à  l'hydi'ologie  médicale.  Paris,  1860.  2  forts  vo- 
lumes in-8  de  chacun  750  pages  20  fr. 

Ouvrage  couronné  par  l'Académie  de  médecine. 

Dictionnaire  de  Médecine,  de  Chirargie,  de  Pharmacie,  de  l'Art  vé- 
térinaire et  des  Sciences  qui  s'y  rapportent,  publié  par  J.-B.  Baillière  et 
Fils.  Treizième  édition,  entièrement  refondue  par  E.  Littré,  membre  de 
l'Institut  de  France  (Académie  française  et  Académie  des  inscriptions), 
et  Ch.  Robin,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  membre  de 
l'Académie  de  médecine.  Ouvrage  contenant  la  synonymie  grecque,  la- 
tine, allemande,  anglaise,  italienne  et  espagnole  et  le  Glossaire  de  ces 
diverses  langues.  Paris,  18'^",.  1  beau  volume  grand  in-8  de  1,700  pag. 

à  deux  colonnes,  avec  plu'  de  550  figures  20  fr. 

Demi-reliure  maroquin  plats  en  toile  4  fr. 

Demi-reliure  maroquir  à  nerfs,  plats  en  toile,  très-soignée.  .  .  .    5  fr. 
Il  y  a  plus  de  soixante  ans  que  parut  pour  la  première  fois  cet  ouvrage  long- 
temps connu  sous  le  nom  de  Dictionnaire  de  médecine  de  Nysten  et  devenu  clas- 
sique par  un  succès  de  onze  éditions. 

Les  progrès  incessants  de  la  science  rendaient  nécessaires,  pour  cette  treizième 
édition,  une  révision  générale  de  l'ouvrage  et  plus  d'unité  dans  l'ensemble  des 
mots  consacrés  aux  théories  nouvelles  et  aux  faits  nouveaux  que  l'emploi  du  mi- 
croscope, les  progrès  de  l'anatoraie  générale,  normale  et  pathologique,  de  la  physio- 
logie, de  la  pathologie,  de  l'art  vétérinaire,  etc.,  ont  crées. 

M.  Littré,  connu  par  sa  vaste  érudition  et  par  son  savoir  étendu  dans  la  littéra- 
ture médicale,  nationale  et  étrangère,  et  M.  le  professeur  Ch.  Robin,  que  de 
récents  travaux  ont  placé  si  haut  dans  la  science,  se  sont  chargés  de  celte  tâche 
importante.  Cne  addition  qui  sera  justement  appréciée,  c'est  la  Synonymie  grecque, 
latine,  anglaise,  allemande,  ilatienne,  espagnole,  qui,  avec  les  glossaires,  fait  de 
ce  Dirtionnaire  un  Dictionnaire  polyRlotte. 

DONNÉ.  Hygiène  des  gens  du  monde,  par  Al.  Donné,  recteur  de  l'Aca- 
démie de  Montpellier.  Paris,  1870.  1  vol.  in-18jésusde  540  pages.    4  fr. 

Table  des  malières.  —  A  mon  éditeur.  —  Utilité  l'hygiène.  —  Hygiène  des 
saisons.  —  Exercices  et  voyages  de  santé.  —  Eanx  minérales.  — Bains  de  mer.  — 
Hydrothérapie.  —  La  lièvre.  —  Hygiène  des  poumons.  —  Hygiène  des  dents.  — 
Hygiène  de  l'estomac.  —  Hygiène  des  yeux.  —  Hygiène  des  femmes  nerveuses.  — 
La  toilette  et  la  mode,  ***. 

—  Conseils  aux  mères  sur  la  manière  d'élever  les  enfants  nouveau- 
nés,  5«  édition    Paris,  1875.  1  vol.  in-18  jésus  de  350  p  5  fr. 

DUCHARTRE.  Éléments  de  Botanique  comprenant  l'anatomie,  l'orga- 
nographie,  la  pliysiologie  des  plantes,  les  familles  naturelles  et  la  géo- 
graphie botanique,  par  P.  Ddchartre,  de  l'Institut  (Académie  des  sciences), 
professeur  à  la  Faculté  des  sciences.  Deuxième  édition.  1876.  1  vol. 
in-8  de  1010  pages,  avec  506  figures.  Cart  18  fr. 

DtiCHENNE.  De  l'Éiectrisation  localisée  et  de  son  application  à  la  pa- 
thologie et  à  la  thérapeutique;  par  le  docteur  Ducuenne  (de  Boulogne), 
lauréat  de  l'Institut  de  France.  Troisième  édition,  entièrement  refondue, 
Paris,  1872.  1  vol.  in-8  avec  '279  fig.  et  3  pl.  noires  et  coloriées.   18  fr. 
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_  Albaiii  da  »»ho»ôgraiJhtes  pathôlAgi^ttM,  complémentaire  du  livre 
ci-dessus,  fàris,  1862.  In-4  delT  pliolographies,  avec  20  pages  de  texte 
descriptit  explicatil,  cartonné.  ......  ...  •  •  •  •  •.  •  ir. 

—  ï»hYsiologie  des  mouvements,  démontrée  à  l'aide  de  l'expérimentalion 
électrique  et  de  l'observation  clinique,  etapplicable  à  l'étudedes  paralysies 
ët  d.^s  déformations.  Paris,  1867.  ln-8,  xvt,  872  pap.  avec  101  «g.   14  fr. 

DÛMÉRtL  (A  M  C).  Entomologie  analytique.  Histoire  générale,  clas- 
bification  naturelle  et  méthodique  des  insectes,  à  l'aide  de  tableaux  sy- 
noDliques.  Paris,  1860.  '2  vol.  in  4,  avec  environ  500  figures.  .  .    25  Ir. 

DttTlROULAÛ  Traité  des  maladies  des  Européens  dans  les  pays 
chauds  (régions  intertropicales),  climatologie  et  maladies  communes, 
maladies  endémiques,  par  le  docteur  A.  F  Dutroolad  médecin  en  chel 
de  la  marine.  Deuxième  édition.  Paris,  1868.  In-8,  ôaO  pages..  .    8  fr. 

DÙVAL.  cours  de  physiologie.  Voyez  Rnss,  page  21.        „  .  ,,o 

-  Structure  et  usage  de  la  rétine.  Paris,  1872.  1  VOl.  m-8  de  142  pages 

ÉdOi^È^DE^SÀLiïftNfi'li'').  traduction  en  vers  français,  par  Ch.  Mkadx 

Saint-Marc,  avec  le  texte  latin  en  regard  (1870  vers),  précédée  d'une  in- 
troduction par  M.  le  docteur  Ch.  Daremberg.  -  De  la  Sobriété,  consmls 
pour  vivre  longtemps,  par  L.  Cornaro,  traduction  nouvelle.  Paris,  1861 
liolivol  in-18  jésus  de  Lxxii-344  pages  avp-.  5  vignettes.  ...  3  tr.  5U 
BSPANET  (Alexis],  ta  pratique  de  l'hon  leopalhiB  simplifiée  par  le 
docteur  Alexis  Espaseï.  Paris,  1«74.  1  vol.  i  -18  jèsus  de  xxi-,î46  p^ge^s^ 

_  traité    méthodique    et    pratique    de    Ma«fe«-«    "^"^S    f*  8 
Thérapeutique,  base  sur  la  loi  des  semblables.  Pans,  1861.  ln-8  de 

F AGeKj.-C.V  Monographie  sur  le  type  et  la  spécificité  de  la  fièvre 
jau«e  jtablie'avec  l'aide  de  la  mo^ve  etdutber moudre  i^le  d^^ 


rr  FAGETrdeTa  Faculté  de  Pm-is,  etc.  Paris,  1875.  Grand  in-^  de 
'6b--''4  pages,  avec  109  tracés  graphiques  (pouls  et  temp°ralure). .    4  tr. 
«•ÀT.ftET    Dès  maladies  mentales  et  des  asiles  d  aliénés,  par  J.  f . 
FaLt,  médecin  de  la  Salpètrière.  Paris.  1864.  In-8,  lxx-800  pages  avec 

pAu^irr'^Anatomie  artistique  "élémentaire  du  corps  humain,  Paris,  1865. 
i  vol.  in-8,  17  pl.  gravées,  avec  texte  explicatif,  figures  noires.  .    J  Ir. 

^  Le  même,  figures  coloriées  •  •  •  •  •  •  •  •  .J.'^ 

FELTZ  Trkité  clinique  et  expérimental  des  embolies  capillaires  par 

t  Feltz  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de  Nancy.  Dtuxxhne  édition. 
Pkris  1S?0  ïn-8  de  450  pages,  avec  11  planches  chromohlliograpluees, 

tS'^^^V)  Ïfde-mémoirede  pharmacie,- vade-m^cum  du  ï^iar^ 
macien  à  l'otiicine  et  au  laboratoire,  par  fi.  Fbi«akih  pharioacien 
Tparis.  Paris,  1872.  1  vol.  in-18  jésus,  de  700  p.  *vec  250  hgures; 

F^ttRAND  (A  )  '"ti-aitè  de  thérWtentique  médicale,  OU  guide  pour  Pap- 
oSon  des  principaux  modes 'de  médication  ihérapeatiqiw  ei  «n  trai- 
?emeÏÏ  des  mLdie's,  par  le  docteur  A.  F.urand  médecin  des  hôpitaux. 
Pivis  1X75  1  vol.  in-18  jésus  de  800  pages.  Cart.  .  .  ...  .  ■ 

Pfi«CHtÊtiSl.E«»N  Hy«i*«e  de  l'ame,  trachitt  de  l^allcmand  par 
S™g^.  K^  T.o^^^^  précédée  d'études  bKigraphKries 

.e  '  ,t  éraires.  Paris,  1870. 1  vol.  iTi^lSde  260  pages  .     -  -  JJ^J^ 

rOISSAÛ  Wel  itilluence  des  climats  sur  l'h^mm»  «t  de,  ^g*»*"  f 

^aes  stir  »e  m«ral.  Paris,  1867 .  2  Vol.  lTl-8   ,  .  ■} 

longévité  humaine,  ou  l^art  de  conserver  la  santé  et  de  r.'oJongcr 
la  vie.  Paris,  1875, 1  vol.  grand  in-8  de  567  pages  7  f'  - 
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FONSSAGRIVES.  Hygiène  et  assainissement  des  villes;  campagnes  et 
villes;  conditions  originelles  des  villes;  rues;  quartiers;  plantations; 
promenades;  éclairage;  cimetières;  égouts  ;  eaux  publiques;  atmo- 
sphère; population;  salubrilé;  mortalité;  institutions  actuelles  d'hygiène 
municipale;  indications  pour  l'étude  de  l'hygiène  des  villes.  Paris,  1874. 
1  vol.  in-8  dexn-568  pages  8  fr. 

—  Thérapeutique  de  la  phtliisie  pulmonaire  basée  Sur  les  indications,  ou 
l'art  de  prolonger  la  vie  des  phthisiques  par  les  ressources  combinées  de 
l'hygiène  et  des  médicaments.  Paris,  1866. 1  vol.  in-8  de  588  pages.    7  tr. 

—  Principes  de  thérapeutique  générale  ou  le  médicament  étudié  aux 
points  de  vue  physiologique,  posologique  et  clinique,  par  J.-B.  Fonssaghives, 
prof,  à  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier,  1875. 1  v.  in-8  de  468  p.    7  fr. 

—  Hygiène  alimentaire  des  malades,  des  convalescents  et  des  valétudi- 
naires, ou  du  Régime  envisagé  comme  moyen  thérapeutique.  Deuxième 
édition,  revue  et  corrigée.  Paris,  1867. 1  vol.  in-8  de  xxxii-670  p. .    9  fr. 

FOURNIER  (H.).  De  l'Onanisme,  causes,  dangers  et  invénvénients  pour 
les  individus,  la  famille  et  la  société,  remèdes,  par  le  docteur  II.  Four- 
NiER.  Paris,  1875.  1  vol.  in-12  de  175  pages  1  fr.  50 

FOVILLE  (Ach.)  Les  aliénés  aux  États-Unis,  législation  et  assistance, 
par  Ach.  Foville  fils,  directeur-médecin  rie  l'asile  des  aliénés  de  Quatre- 
Mares,  près  Rouen.  Paris,  1875.  In-8  de  118  pages  .....    2  fr.  50 

—  Les  aliénés.  Étude  pratique  sur  la  législation  et  l'assistance  qui  leur 
sont  applicables.  Paris,  1870.  1  vol  in-8  de  xiv-207  pages.  .  .  .    3  fr. 

FRERICHS.  Traité  pratique  des  maladies  du  foie  et  des  voies  biliaires, 
par  Fr.  Th.  Frerichs,  professeur  à  l'Université  de  Berlin,  traduit  de 
l'allemand  par  les  docteurs  Ddmenil  et  Pbllagot.  Deuxième  édition. 
Paris,  1866.  1  vol.  in-8  de  ivi-896  pages  avec  158  figures.  .  .    12  fr. 

GALEZOWSKI  (X.).  Traité  des  maladies  des  yeux,  par  X.  Galezowski, 
professeur  à  l'École  pratique  de  la  Faculté  rie  Paris.  Paris,  1874.  Deu- 
xième édition.  Paris,  1875.  1  vol.  in-8,  xvi-896  p.  avec  416  fîg.  .    20  fr. 

—  Du  diagnostic  des  maladies  des  yeux  par  la  chromatoscopie 
rétinienne,  précédé  d'une  étude  sur  les  lois  physiques  et  physiologiques 
des  couleurs  Paris,  1868.  1  v.  in-8  de  267  p.,  avec  51  figures,  une 
échelle  chromatique  comprenant  44  teintes  et  cinq  échelles  typogra- 
phiques tirées  en  noir  et  en  couleurs   .       '2  fr. 

—  Échelles  typographiques  et  chromatiques  pour  l'examen  de  l'acuité 
visuelle.  Paris,  1874.  1  vol.  in-8  avec  20  pl.  noires  et  col.  Cart.    6  fr. 

GALIEN.  Œuvres  anatomiqnes,  physiologiques  et  médicales  de  Galien, 
traduites  sur  les  textes  imprimés  et  manuscrits;  accompagnées  de  som- 
maires, de  notes,  de  planches,  par  le  docteur  Ch.  Dabebbeko.  Paris, 

1854-1857.  2  vol.  grand  in-8  de  800  pages.  .  20  fr. 

Séparément,  le  tome  II   10  fr. 

Cette  importante  publication  comprend  :  !•  Que  le  bon  médecin  est  philosophe; 
2*  Exhortations  à  l'étude  des  arts;  3'  Que  les  mœurs  de  l'âme  sont  la  conséquence 
des  tempéraments  du  corps;  i°  Des  habitudes;  5°  De  l'utilité  des  parties  du  corps 
humain;  6°  Des  facultés  naturelles;  1'  Du  mouvement  des  muscles;  8*  Des  Sectes,  aux 
étudiants;  9-  De  la  meilleure  secte,  à  Thrasjbule;  10'  Des  lieux  affectés;  H'  De  la 
Méthode  thérapeutique,  à  Glaucon. 

GALISSET  et  MIGNON.  Nouveau  traité  des  vices  rédhibitoires  ou 
Jurisprudence  vétérinaire,  contenant  la  législation  et  les  garanties  dans 
les  ventes  et  échanges  d'animaux  domestiques,  d'après  les  principes  du 
code  Napoléon  et  la  loi  modificatrice  du  20  mai  1828,  la  procédure  à 
suivre,  la  description  des  vices  rédhibitoires,  le  formulaire  des  exper- 
tises, procès-verbaux  et  rapports  judiciaires,  et  un  précis  des  légis- 
lations étrangères,  par  Ch.  M.  Gausset,  ancien  avocat  au  Conseil  d'Etat 
et  à  la  Cour  de  cassation,  et  J.  Mibnon,  ex-chef  de  service  à  l'Ecole  vé- 
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térinaire  d'Alfort,  chirurgien  de  l'Hôlel-Dieu  d'Orléans.  Troisième  édi- 
Hon,  mise  au  courant  de  la  jurisprudence  et  augmentée  d'un  appendice 
sur  les  épizooties  et  l'exercice  de  la  médecine  vétérinaire.  Paris,  1804. 
In-18  jésus  de  542  pages  •  6  fr. 

GALL.ARD.  Leçons  cliniques  sur  les  maladies  des  femmes,  par  le  doc- 
leur  T.  Gallard,  médecin  de  l'hôpital  de  la  Pitié.  Paris,  1875.  1  vol. 
in-8  de  xx-79'2  pages  avec  94  figures  12  fr. 

GALLOIS.  Formulaire  de  l'Union  médicale.  Douze  cents  formules 
tavorites  des  médecins  français  et  étrangers,  par  le  docleur  N.  Gallois, 
lauréat  de  l'Inslitut.  Paris,  1874.  1  vol.  in-32  de  xxvin-45'2  p.    2  fr.  50 

GAUJOT  et  SPILLMANN  (E.).  Arsenal  de  la  chirurgie  contempo- 
raine. Description,  mode  d'emploi  et  appréciation  des  appareils  et 
instruments  en  usage  pour  le  diagnostic  et  le  traitement  des  maladies 
chirurgicales,  l'orlhopédie,  la  prothèse,  les  opérations  simples,  générales, 
spéciales  et  obstétricales,  par  G.  Gaujot,  professeur  à  l'Ecole  du  Val-de- 
Grâce  médecin  principal  de  l'armée,  et  E.  Spillmann,  médecm-major, 
proies'seur  agrégé  à  l'Ecole  de  médecine  militaire  (Val-de-Grâce).  Pans, 

'1867-1872.  2  vol.  in-8  avec  1855  figures  32  fr. 

Séparément  :  Tome  II,  1  vol.  in-8  de  1086  pages  avec  1457  figures.  Pour 
les  souscripteurs  18  fr. 

GERBE.  Yoy.    Brehm,  Degland. 

GERMAIN  (de  Saint-Pierre).  Nouveau  Dictionnaire  de  botanique,  com- 
prenant la  description  des  familles  naturelles,  les  propriétés  médicales 
et  les  usages  économiques  des  plantes,  la  morphologie  et  la  biologie  des 
végétaux  (élude  des  organes  et  élude  de  la  vie),  par  E.  Germain  (de 
Saint-Pierre),  président  de  la  Société  botanique  de  France.  Pans,  18/0. 
1  vol.  in-8  de  xvi-i588  pages  avec  1610  fig   ;  'i'' 

GERVAIS  et  VAN  BENEDEN.  Zoologie  médicale.  ExpOSé  metnodique  du 
règne  animal  basé  sur  l'anatomie,  l'embryogénie  et  la  paléontologie,  com- 
prenant la  description  des  espèces  employées  en  médecine,  de  celles  qui 
sont  venimeuses  et  de  celles  qui  sont  parasites  de  l'homm.e  et  des  ani- 
maux par  Padl  Gervais,  professeur  au  Muséum  d'histoire  naturelle, 
et  J.  van  Beneden,  professeur  de  l'Université  de  Louvam.  Pans,  1859  2  vo- 
lumes in-8,  avec  198  figures.  .  .      .      ...........    15  tr. 

GILLET.  Les  champignons  (fungi,  hymenomyeetes)  qui  croissent  en  trance, 
description  et  icorionraphie,  propriétés  utiles  ou  vénéneuses,  par  G.-C.  Gillet, 
vétérinaire  principal  en  retraite,  membre  correspondant  de  ia  Société 
linnécnne  de  Normandie,  I"  partie,  1875.;1  vol.  in-8  de  laO  pnges  avec 
52  planches  coloriées  •  ^ 

GIRARD  Études  pratiques  sur  les  Maladies  nerveuses  et  mentales, 
accompagnéesde  tableaux  Statistiques,  par  le  docteurH.  Girard  DE  Caili,edx, 
inspecteur  général  du  service  des  aliènes  de  la  Seme.  Pans,  186d.  1  vol. 
erand  in-8  de  254  pages.  •  ■.   ^-  'r. 

GIRARD  (M  )  Les  insectes.  Traité  élémentaire  d'Entomologie,  com- 
nrenanl  l'histoire  des  espèces  utiles  et  leurs  produits,  des  espèces  nuisi- 
bles et  des  moyens  de  les  détruire,  l'élude  des  métamorphoses  et  des 
mœurs  les  procédés  de  chasse  et  de  conservation,  par  Madrice  Girard, 
président  de  la  Société  entomologique  de  France.  Introduction  -  Coleo- 
Jîères  Paris,  1875.  1  vol.  in-8  de  840  pages,  avec  atlas  de  60  pland.es 

coloriées  50  fr 

Le  même,  fig.  noires   •  •  

Sous  presse  :  Le  deuxième  et  dernier  volume.  iWnnc.^ 
GLONER   Nouveau  dictionnaire  de  thérapeutique  comprenant  1  expose 
des  diverses  méthodes  de  traitement  employées  par  les  plus  célèbres  pra- 
ticiens pour  chaque  maladie,  par  le  docteur  J.-C.  Gloser.  Pans,  1874. 
1  vol.  in-18  de  vm-805  pages  
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GODBON  (D.-A.).  De  l'espèce  et  des  races  dans  les  êtres  org^anisés, 

et  spécialement  de  l'unité  de  l'espèce  humaine,     édition.  Paris.  1872, 


COFFRES.  Précis  iconographique  de  bandages,  pansements  et  appa- 
reils, par  le  docteur  Goffrks,  médecin  principal  des  armées.  Nouveau 
tirage.  Paris,  1873.  1  vol.  in-18  jésus,  596  pages  ayec  81  planches  gra- 


GOSSELIN  (Im.).  Clinique  chirurgicale  de  l'hôpital  de  la  Charité,  par 

L.  GossELiN,  memhre  de  Tlnstitut  (Académie  des  sci:;nces),  professeur  de 
clinique  chirurgicale  à  la  Faculté  de  médecine,  chirurgien  de  la  Charité. 
Paris,  1873.  2  vol.  in-8,  avec  figures.  24  fr. 

COURRIER.  Les  lois  de  la  génération,  sexualité  et  conception,  par  le 
docteur  H. -M.  Gouueieii.  Paris,  1^75.  1  vol.  in-18  jésus  de  200  p.    2  fr. 

CRAEFE.  Clinique  ophthalmologiqne,  par  A.  deGRAEFE,  prolesseur  à  la 
Faculté  de  médecine  de  l'Université  de  Berlin.  Edition  française  publiée 
avec  le  concours  de  l'auteur,  par  le  docteur  Ed.  Meyer.  Paris,  1866,  in-8, 

avec  21  figures  8  fr. 

Table  des  malières.  —  Du  traitement  delà  cataracte  par  l'extraction  linéaire  modi- 
liée;  leçon  sur  l'ambiyopie  et  l'amauiose  ;  de  l'inllammation  du  nerf  optique  ;  de  la 
névio-rétinite;  sur  l'einbolie  de  l'artère  centrale  de  la  réline  comme  causede  perte 
subite  de  la  vision;  de  l'ophthalmie  sympathique;  observations  ophthalmologiaues 
chez  les  cholériques  ;  notice  sur  le  cvsticerque. 

GRELLOIS  (E  ).  Histoire  médicale  du  blocus  de  Metz,  par  E.  Grellois, 
e.\-raédecin  en  chef  des  hôpitaux  et  ambulances  de  cette  place.  Pariis,' 
1872.  ln-8  de  406  pages   e  fr ." 

GRIESINGER.  Traité  des  maladies  infectieuses.  Maladies  des  marais, 
fièvre  jaune,  maladies  typhoïdes  (fièvre  pétéchiale  ou  typhus  des  armées' 
fièvre  typhoïde,  fièvre  récurrente  ou  à  rechutes,  typhoïde  bilieuse,  peste).' 
choléra,  par  W.  Gr.esinger,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de 
l'Université  de  Berlin,  traduit  d'après  la  2«  édition  allemande,  et  annoté 
par  le  docteur  G.  Lematire,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  Paris 
1868,  in-8,  VIII.  556  pages  ^  f^; 

GRISOLLE.  Traité  de  pneumonie,  par  A.  Grisolle,  professeur  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris,  médecin  de  l'Hôtel-Dieu,  etc.  Deuxième  édition, 
refondue  et  augmentée.  Paris,  1864,  in-8,  xvi-744  pages.  .  .    9  fr. 

Ouvrage  couronné  par  l'Académie  des  sciences  et  l'Académie  de  médecine  (pris 
Itard).  ^'^ 

GROS-FILLAY  (P.).  Des  indications  et  contre-indications  dans  le 
traitement  des  kystes  de  l'ovaire,  par  le  docteur  P.  Gros-Fillay.  Paris 
18/4.  In-8  de  92  pages.  2  fr! 

CUARDIA  (J.  M.).  La  Médecine  à  travers  les  siècles.  Hirtoire  et  philo- 
sophie, par  J.  M  Gdardu,  docteur  en  médecine  et  d.oct/,-ur  ès  lettres 

Pans,  1865.  1  vol.  in-8  de  800  pages   lO  Ir 

Jal'le  rfes  waiîérps .— Histoire.  La  tradition  médicale;  la  médecine  grecque  avant 
Hippocrate;  la  légende  hippocratique  ;  classilication  des  éciits  hippocralicnies 
documents  pour  servir  à  l'histoire  de  l'art.  -  Philosophie.  Questions  de  pliilosophiè 
médicale;  évolution  de  la  science;  des  systèmes  philosophiques;  nos  iihilosophes 
naturalistes;  sciences  anthropologiques;  Culînn  ;  la  philosophie  positive  cl  ses 
represec.lanls  ;  la  métaphysique  médicale;  Asclépiade,  londateur  du  méthodisme 
esquisse  des  progrès  de  la  physiologie  cérébrale;  de  l'enseignement  de  l'anatomio 
générale;  méthode  expérimentale  de  la  physiologie;  les  vivisections  à  l'Académie 
de  médecine;  les  misères  des  animaux;  abus  de  la  méthode  expérimentale-  nhilo- 
.?opnie  .-.ociale.  '  ' 


2  vol.  iii-8 


12  fr. 


vées.  Figures  noires  cartonné.  .  .  . 
—  Le  uÊME,  figures  coloriées,  cartonné 


18  fr, 
36  fr. 
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GlIBIiER.  Commentaires  thérapeutiques  du  Codex  medtcamentarius 

ou  histoire  de  l'action  physiologique  et  des  effets  thérapeutiqufts  des  médi- 
caments inscrits  dans  la  pharmacopée  Irançaise,  par  Adolphe  Gdbleb,  pro- 
fessHur  à  la  Faculté  de  médecine,  médecin  de  l'hôpital  Beauon.  membre 
de  l'Académie  de  médecine.  Deuxième  édition,  revue  et  augmentée.  Paris, 
1874. 1  vol.  grand in-8,  format  du  Codex,  de  900  pages.  Cartonné  15  fr. 
GUIBOURT.  Histoire  naturelle  des  drogues  simples  ou  CourS  d'histoire 
naturelle  professé  à  l'Ecole  de  pharmacie  de  Paris,  par  J.  B.  Guibodrt, 
professeur  à  l'Ecole  de  pharmacie,  membre  de  l'Académie  de  médecine. 
Sixième  édition,  corrigée  et  augmentée  par  G.  Pi-ancbon,  professeur  à 
l'Ecole  supérieure  de  pharmacie  de  Paris.  Paris,  1869-70.  4forts  vol.  in-8, 

avec  1024  figures.  36  fr. 

GUILLAUME,  Hygiène  des  écoles,  conditions  économiques  et  architec- 
turales, par  le  docteur  L.  Gdilladme.  Paris,  1874.  In-8  de  80  pages  avec 

25  figures  ^ 

GUNTHER.  Nouveau  manuel  de  médecine  vétérinaire  homœopathicine 
ou  traitement  homœopathique  des  maladies  du  cheval,  des  bêtes  bovines, 
des  bêtes  ovines,  des  chèvres,  des  porcs  et  des  chiens,  à  l'usage  des  vété- 
rinaires, des  propriétaires  ruraux,  des  fermiers,  des  officiers  de  cavalerie 
et  de  toutes  les  personnes  chargées  du  soin  des  animaux  domestiques,  par 
F  A  Gdntuer,  traduit  de  l'allemand  sur  la  troisième  édition,  par  P.  J. 
Martin,  médecin  vétérinaire,  ancien  élève  des  écoles  vétérinaires.  '2' édi- 
tion, revue  et  corrigée.  Paris,  1871,  1  vol.  in-18  de  xii-504  pag.  avec 

54  figures   .  ' 

GUYPN.  Elémants  de  chirurgie  clinique,  comprenant  le  diagnostic  chi- 
rurgical, les  opérations  en  général,  l'hygiène,  le  traitement  des  blessés 
et  des  opérés,  par  J.  G.  Félix  Gbïon,  chirurgien  de  l'hôpital  ^ecker,  pro- 
fesseur agrégé  de  la  Faculté  de  Paris.  Paris,  1873.  1  vol.  m-8  de  ïxïJI"- 

672  pages,  avec  63  figures  !..  fr. 

GYOUV.  Education  de  l'enfaut  au  point  devue  physique  et  moral, 
depuis  sa  naissence  jusqu'à  sa  première  dentition.  Pans,  18i0.  l__voL 

In-18  jésus  de  300  pages  ;  ^ 

HAHNEMBNN.  Exposition  de  la  doctrine  médicale  homœopathique,  ou 
Organon  de  l'art  de  guérir,  par  S.  Hahnemann;  traduit  de  l'allemand,  sur 
la  dernière  édition,  par  le  docteur  A.  J.  L  Jouman.  Cinquième  édition, 
augmentée  de  commentaires  et  précédée  d'une  notice  sur  la  vie,  les  U:a- 
vaux  et  la  doctrine  de  l'auteur,  par  le  docteur  Léo»  Simon.  Pans,  1875. 
1  vol.  in-8  de  040  pages  avec  le  portrait  de  S.  Hahnemann..  ....    8  Ir. 

—  Études  de  médecine  homœopathique.  Paris,  1855.  2  séries  publié^ 
cliacuue  enl  vol.  in-8  de  600  pages.  Prix  de  chacune..  .....    7  fr. 

HARRIS  et  AUSTEN,  Traité  théorique  et  pratique  de  l'art  du  den- 
tiste par  CiupiN,  A.  HAimis  et  Pn.  Austen,  traduit  de  l'anglais  et  annote 
par  le  docteur  Eur.  Andkieu.  Paris,  1874.  1  vol.  in-8  de  97b  pages  avec 

465  figures.  Cartonné  ,*  n'r'  u 

HERING.  Médecine  homœopathique  domestique,  par  le  D'  G.  Uering. 
Traduction  nouvelle,  augmentée  d'indications  nombreuses  et  précédée 
de  conseils  d'hygiène  et  de  thérapeutique  générale,  par  le  docteur 
Léon  Simon.  Sixième  édition.  Paris,  1875.  In-12,  xii-756  pages  avec_^169 

figures,  cart  •  ' 

HIPPOCRATE  Œuvres  complètes,  traduction  nouvelle,  avec  le  texte  en 
regard,  coUalionnc  sur  les  manuscrits  et  toutes  les  édUaons;  a^ompa- 
gnée  d'une  introduction,  de  commentaires  médicaux,  de  variantes  et  de 
notes  philologiques;  suivies  d'une  table  des  matières,  par  L.  Littb«, 
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membre  de  l'Institut  de  France.  —  Ouvrage  complet.  Paris,  1839-1861. 

10  forts  -vol.  in-8,  de  100  p.  chacun. .  .  100  Ir. 

Il  a  été  tiré  quelques  exemplaii'es  sur  jésus  vélin.  Prix  de  chaque  vo- 
lume 20  fr. 

HIRSCHELf.  Guide  du  médecin  homœopathe  au  Ut  du  malade,  pour  le 
traitement  de  plus  de  mille  maladies,  et  liépertoire  de  thérapeulique 
homœopathique,  par  le  docteur  B.  Hirschel.  Nouvelle  traduction  l'aile  sur 
la  8°  édition  allem9nde,  par  le  docteur  V.  Léon  Simon..  Deuxième  édition. 

Paris,  1874.  1  vol.  in-18  jésus  de  xxiv-540  pages.  .  5  fr. 

HOFFMANN  (Àch.).  Li'homœopathie  exposée  aux  gens  du  monde,  par 
le  docteur  Achille  HotFMANN  (de  Paris).  Paris,  1870,  in-18  jésus  de 

142  pages  1  fr.  25 

HOLiMES,  Thérapeutique  des  maladies  chirurgicales  des  enfants, 
par  T.  Holmes,  chirurgien  de  l'hôpital  des  Enfants  malades,  chirurgien 
de  Saint-George's  Hospital,  ouvrage  traduit  sur  la  seconde  édition  et  an- 
noté sous  les  yeux  de  l'auteur,  par  0.  Larcher.  Paris,  1870. 1  vol.  in-8  de 

917  pages  avec  530  figures.  .  .  .    15  fr. 

HUFELiAND.  L'art  de  prolonger  la  vie  ou  la  Maciobiotique,  par 
C.-W.  HuFELAND,  nouvelle  édition  française,  augmentée  de  noies  par  J. 

Pellagot.  Paris,  1871.  1  vol.  in-l  -^  jésus  de  640  pages   4  fr. 

HUGHES  (R.).  Action  des  médicaments  homœopathiques,  OU  éléments 
de  pharmaco-dynamique,  traduit  de  l'anglais  et  annoté  par  le  docteur 
I.  GnÉniN-MÉNEviLLE.  Paris,  1874.  1  vol.  in-18  jésus  de  xvi-647  p.  6  Ir. 
HUGUIER.  Mémoire  sur  les  allongements  hypertrophiqnes  du  col  de 
l'utérus,  dans  les  affections  désignées  sous  les  noms  de  descente,  de 
précipitation  de  cet  organe,  et  sur  leur  traitement  par  la  résection  ou 
l'amputation  de  la  totalité  du  col  suivant  la  variété  de  cette  maladie,  par 
P.  C.  Hdgdiek,  membre  de  l'Académie  de  médecine,  chirurgien  de  l'hô- 
pital Beaujon.  Paris.  1860,  in-4,  231  pages,  avec  13  planches  lithogra- 

phiées  15  Ir. 

—  De  l'hystérométrie  et  du  cathétérisme  utérin,  de  leurs  applications  au 
diagnostic  et  au  traitement  des  maladies  de  l'utérus  et  de  ses  annexes  et 
de  leur  emploi  en  obstétrique.  Paris,  1865,  in-8  de  400  pages  avec 

4  planches  lithographiées  6  fr. 

HURTREL-D'ARBOVAL.  Dictionnaire  de  médecine,  de  chirurgie  et 
d'hygiène  vétérinaires,  par  L.  H.  J.  Hcrtrel-d'Arboval.  Édition  entiè- 
rement refondue  et  augmentée  de  l'exposé  des  faits  nouveaux  observés 
par  les  plus  célèbres  praticiens  français  et  étrangers,  par  A.  Zdndel,  vété- 
rinaire supérieur  d'Alsace-Lorraine.  3  vol.  grand  in-8  à  2  colonnes,  avec 

1500  figures,  publiées  en  6  pai-ties  50  fr. 

En  vente  :  Tome  I"-  (A-F),  1024  pages  avec  410  figures.  —  Tome  II 

(G-PA),  972  pages  avec  704  figures  40  fr. 

6'oMs;;re«se,  tome  III  et  dernier,  pour  les  souscripteurs,  ....  10  fr.' 
Après  achèvement  de  l'ouvrage,  le  prix  en  sera  porté  à  GO  fr. 
HUXLEY.  La  place  de  l'homme  dans  la  nature,  par  M.  Th.  Huxlet, 
membre  de  la  Société  royale  de  Londres,  traduit,  annoté,  précédé  d'une 
introduction  et  suivi  d'un  compte  rendu  des  travaux  anthropologiques  du 
Congrès  mternational  d'anthropologie  et  d'archéologie  préhistoriques  tenu 
a  Pans  (session  de  1867),  par  le  docteur  E.  Daily,  secrétaire  général 
adjomt  de  la  Société  d'anthropologie,  avec  une  préface  de  l'auteur.  Paris 

1868,  in-8  de  368  pages,  avec  68  figures   7  fr! 

"^''j''^^'  '^'^™®"*^  d'anafomîe  comparée  des  animaux  vertébrés 
Traduit  de  l'anglais  par  M""  Budnet,  revu  par  l'auteur  et  précédé  d'une 
préface  par  Cii.  Robin,  membre  de  l'Institut  (Académie  des  sciences). 
Pans,  1875. 1  vol.  in-18  jésus  de  600  pages,  avec  122  figures..  .    0  fr. 
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IMBERT-GOURBEVBE.  Des  paralysies  puerpérales.  Paris,  1861. 1  vol. 
in-4  de  80  pages   :  ^^^^ 

JAHR.  Nouveau  Manuel  de  Médecine  homœopathiqne,  divisé  en  deux 
parties  :  1°  Manuel  de  matière  médicale,  ou  Résumé  des  principaux  ellels 
des  médicaments  homœopathiques,  avec  indication  des  observations  clini- 
ques; 2°  Répertoire  thérapeutique  et  symptomaiologique,  ou  table  alpha- 
bétique des  principaux  symptômes  des  médicaments  homœopathiques 
avec  des  avis  cliniques,  par  le  docteur  G.  H.  G.  Jaiir.  Huilième  édition, 
revue  et  augmentée.  Paris,  1872.  4  vol.  in-18  jésus  18  ir. 

  Principes    et   règles   qui  doivent   guider    dans   la    pratique  de 

l'Homœopathie.  Exposition  raisonnée  des  points  essentiels  de  la  doctrme 
médicale  de  Haiinemann.  Paris,  1857.  ln-8  de  528  pages  7  fr. 

_  Motions  élémentaires  d'Homœopathie.  Manière  de  la  pratiquer  avec  les 
etïets  les  plus  importants  de  dix  des  principaux  remèdes  homœopathiques, 
à  l'usage  de  tous  les  hommes  de  bonne  foi  qui  veulent  se  convaincre  par 
des  essais  de  la  vérité  de  cette  doctrine;  par  G.  II.  G.  Jahu.  Quatrième  édi- 
tion  corrigée  et  augmentée.  Paris,  1861.1n-18  de  144p..     .    1  fr.  25 

_  Du  Traitement  homœopathlque  des  Maladies  des  femmes,  par  le 
docteur  G.  H.  G.  Jahr   Paris,  1856.  1  vol.  in-l2,  vii-496  pages.    6  fr. 

—  Du  Traitement  homœopathiqne  des  Affections  nerveuses  et  des  ma- 
ladies mentales.  Paris,  1854. 1  vol.  in-12  de  600  pages  6  fr. 

_  Du  Traitement  homœopathiqne  des  Maladies  des  Organes  de  la 
Digestion,  comprenant  un  précis  d'hygiène  générale  et  suivi  d'un  réper- 
toire diététique  à  l'usage  de  tous  ceux  qui  veulent  suivre  le  régime 
rationnel  de  la  méthode  de  Hahnemann.  Pans,  18o9.  1  vol.  in-18  jesus 
de  520  pages  °  ^■ 

JAHR  et  CATELLAN.  Nouvelle  Pharmacopée  homœopathique,  ou  His- 
toire naturelle,  Préparation  et  Posologie  ou  administration  des  doses  des 
médicaments  homœopaihiques,  parle  docteur  G.  H.  G.  Jahr  et  Catellas 
frères,  pharmaciens  homœopaihes.  Troisième  édition,  reN-ue  et  augmentée. 
Paris,  1862.  In-18  jésus  de  430pages,  avec  144  figures  /  ir. 

JAOUEMET  (H  1  Des  Hôpitaux  et  des  Hospices,  des  conditions  que  doi- 
vent présenter  ces  établissements  au  point  de  vuede  l'hygiène  et  des  inté- 
rêts des  populations,  pai-le  docteur  Hipp.  Jaqdemet.  Pans,  1866^  1  vol 
in-8  de  184  pages,  avec  figures   o  u.  ou 

—  Derentralnementchezi'hommeau  point  de  vue  physiologique  pro- 
phylactique etcuratif.  Paris,  1868.  1  vol.  in-8    de  120  pages.    2  fr.  oO 

JEANNEL.  Formulaire  magistral,  et  officinal  international,  comprenant 
environ  4,000  formules  tirées  des  Pharmacopées  légales  de  la  Frm  ce  et 
de  l'étranger  ou  empruntées  à  la  pratique  des  therapeut.stes  et  des 
pharnSfogistes,  avec  les  indications  thérapeutiques,  es  doses  des  sub- 
Ces  simples  et  composées,  le  mode  d'administration,  1  emploi  de.s 
ScLenTs  nouveaux. 'etc.,  suivi  d'un  me^nonal  therape^^^^^^^^^  pa^ 
.1.  Jean:*el,  pharmacien-inspecteur,  membre  du  Conseil  de  sa  nie  des 
armées.  Paris,  1870.  1  vol.  in-8  de  1,000  pages  cartonne.  ...    6  fr. 

JEANNEL  De  la  prostitution  dans  le.  grandes  villes,  au  dix-neuvième 
sS  ei  de  l'extinction  des  maladies  vénériennes  ;  questions  généra  es 
Sène  de  moralité  publique  et  de  légalité,  l"e^"'-«!,P.™P'^£S 

sra-eSsdL^ttr^^^ 

Paris,  1874.  1  vol.  in-18  .jésus  de  650  pages  avec  figures   &  'r. 
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JOBERT.  De  la  réunion  en  chirurgie,  par  Jouert  (de  Lamballe),  chirui'- 
gien  de  l'Hôtel-Dieu,  professeur  de  clinique  chirurgicale  à  la  FacuUé  de 
médecine  de  Pai-is,  membre  de  l'Instilut.  Paris,  '18()4.  1  volume  in-8, 
xvi-720  pages,  avec  7  planches  dessinées  d'après  nature,  gravées  en  taille- 
douce  et  coloriées   12  fr. 

JOUSSET  (P.).  Éléments  de  pathologie^  et  de  thérapeutique  générales, 
par  le  docteur  P.  JoI^s^ET,  médecin  de  i'hôpilal  Saijit-Jacques,  à  Paris. 
Paris,  1875.  1  vol.  in-8  de  243  pages  4  fr. 

JULLIEN.  De  la  transfusion  du  sang,  par  le  docteur  Louis  Jpllien,  proi'. 
aiïrégé  de  la  Faculté  de  niéilecinfi  de  Nancy,  ancien  interne  des  hôpitaux 
de  Lyon,  1875.  1  vol.  in-8  de 529  pages,  avec  ligures   .    5  fr. 

KIENER  (ti.-C).  Species  général  et  iconographie  des  coquilles  vi- 
vantes, comprenant  la  collection  du  Muséum  d'histoire  naturelle  de  Paris, 
la  coUeclioii  Lamarck'et  les  découvertes  récentes  des  voyageurs,  par  L.  C. 
KiENER,  continuée  par  le  Fischer,  aide-naturaliste  au  Muséum  d'histoire 
naturelle.  Paris,  1837-1876.  Livr.  1  à  146.  Prix  de  chacune,  de  6  pl.  col. 
et  24pag.  de  texte,  grand  in-8  lig.  col.  6  fr.  —  In-4,  fig.  col.  .    12  fr. 

I.  Famille  des  Enroulées  (genres  Porcelaine,  57  pl.  ;  Ovule,  6  pl.  ;  Ta- 
rière, 1  pl.;  Ancillaire,  6  pl.;  Cône,  111  pl.). 

II.  Famille  des  Columellaires  (genres  Mitre,  34  pl.;  Volute,  52  pl.;  Mar- 
ginelle,  15  pl.). 

III.  Famille  des  Ailées  (genres  Rostellaire,  4  pl.  ;  Ptérocére,  10  pl.; 
Strombe,  34  pl.1. 

IV.  Famille  des  Canalifères,  1"  partie  (genres  Cérite,  32  pl.;  Pleuro- 
tome,  27  pl.  ;  Fuseau.  31  pl.). 

V.  Famille  des  Canalifères,  2°  partie  (genres  Pyrule,  15  pl.  ;  Fasciolaire, 
13  pl.  ;  Turbinelle,  n  pl.;  Cancellaire,  9  pl.). 

VI.  Famille  des  Canalifères,  3»  partie  (genres  Rocher,  47  pl.  ;  Triton 
18pl.  ;  Ranelle,  15  pl.).  ' 

VII  Famille  des  Purpurifèrcs,  1"  partie  (genres  Cassidaire,  2  pl.; 
Casque,  16  pl.;  Tonne,  5  pl.  ;  Harpe,  6  pl.;  Pourpre,  46  pl.). 

VIII.  Famille  des  Purpurifères,  2=  partie  (genres  Colomhelle,  16  pl  • 
Buccin,  31  pl.  ;  Eburne,  3  pl.;  Struthiolaire,  2  pl.;  Vis,  14  pl  ).        '  ' 

IX.  Famille  des  Turbinacées  (genres  Turritelle,  14  pl  ;  Scalaire,  7  pl  • 
Cadran,  4  pl.;  Roulette,  3  pl.;  Dauphinule,  4  pl.;  Phasianelle  '  5  ni  '- 
Troque,  4!)  pl.;  Turbo,  38  pl.).  ,     pi. , 

X.  Famille  des  Plicaces  (genres  Tornafelle,  1  pl.  ;  Pyramidelle  2  pl  V 

XI.  Famille  des  Myaires  (genre  Thracie,  2  pl.).  ' 

Les  livraisons  139  et  1411  conliennent  le  texte  complet  du  genre  TURBO 
rédigé  par  M.  Fischer.  128  p.  et  6  pl.  nouv.  r 

Les  livraisons  141  à  146  contiennent  le  commencement  du  genre  TROQUE 
par  M.  Fischer. 

KUSS  et  puvAL  Cours  de  physiologie,  d'après  l'enseignement  du  pro- 
fesseur Kuss,  publie  par  le  docteur  M*thias  Duval,  professeur  agrégé  de 
la  Faculté  de  médecme  de  Paris,  professeur  d'anatomie  à  l'Ecole  des 
Beaux-Arts.  Deuxième  édition,  complétée  sur  l'expnsé  des  travaux  les  plus 
récents.  Pans,  1873.  1  vol.  in-lS  jésus,  viii-624  p.,  avec  152  figures 

.  cartonne   _  7  fr' 

LA  POMMERAIS.  Cours  d'Homœopntl.ie,  par  le  doctéur  Èd!  CouTY  DE  I.A 
Pommerais.  Pans,  1803.  In-8,  555  pages   .  .       4  fr 

LAYET.  Hygiène  des  professions  et  des  industries,  précédé  d'une 
étude  générale  des  moyens  <le  prévenir  et  de  combattre  les  effets  nuisi- 
bles de  tout  travail  professionnel,  parle  docteur  Alexandre  Layet  profes- 
seur agrège  a  l  Ecole  çle  médecine  navale  deRochefort.  ParLs  I  v 

.  in-12  de  xiv-560  pages  ...  '        V,  r,V 
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LiEBERT.   Traité  d'Anatomle  pathologiqae  générale  et  spéciale,  ou 

Description  cl.  iconographie  palhologiiiue  des  affections  morhides,  tant 
liquides  que  solides,  observées  dans  le  corps  humain;  par  le  docteur  II.  Lb- 
DKRT,  professeur  de  clinique  médicale  à  l'Université  de  Breslau.  Ouvrage 
complet.  Paris,  ISSS-ISôl.  2  vol.  in-fol.  de  texte,  et  2  vol.  in-fol.  compre- 
nant 200  planches  dessinées  d'après  nature,  gravées  et  coloriées.    615  fr. 

Le  tome  1",  comprend  :  texte,  760  pages,  et  tome  I",  planches  1  à 
94  (livraisons  I  à  XX) . 

Le  tome  II  comprend  :  texte,  734  pages,  et  le  tome  II,  planches  95  à 
200  (livraisons  XXI  à  XLI). 

On  peut  toujours  souscrire  en  retirant  régulièrement  plusieurs  livraisons. 
Chaque  livraison  est  composée  de  30  à  40  p.  de  texte,  sur  beau  papier 
vélin,  et  de  5  pl.  in-folio  gravées  et  coloriées.  Prix.de  la  livraison.    15  Ir. 

Cet  ouvrage  est  le  fruit  de  plus  de  douze  années  d'observations  dans  1rs  nom- 
breux hôpitaux  de  Paris.  Aidé  du  bienveillant  concours  des  médecins  et  des  chirur- 
giens de  ces  établissements,  trouvant  aussi  des  matériaux  précieux  el  une  source 
féconde  dans  les  communications  et  les  discussions  des  Sociétés  anatomiques,  de 
biologie,  de  chirurgie  et  médicale  d'observation,  M.  Lebert  réunissait  tous  les  élé- 
ments pour  entreprendre  un  travail  aussi  considérable.  Placé  depuis  a  la  tête  du 
service  médical  d'un  grand  hôpital  à  Breslau,  dans  les  salles  duquel  il  a  consUm- 
mentcent  malades,  l'auteur  continua  à  recueillir  des  faits  pour  cet  ouvrage,  vérifiant 
et  contrôlant  les  résultats  de  son  observation  dans  les  hôpitaux  de  Paris  par  celle  des 
faits  nouveaux  à  mesure  qu'ils  se  produisaient  sous  ses  yeux. 

Après  l'examen  des  plantes  de  M.  Leberl,  un  des  professeurs  les  plus  compétents 
et  les  plus  illustres  de  la  Faculté  de  Paris,  écrivait  :  «  J'ai  admiré  l'exactitude, 
la  beauté,  la  nouveauté  des  planches  qui  compo^-ent  la  majeure  partie  de  cet  ou- 
vrage •  i'ai  été  frappé  de  l'immensité  des  recherches  originales  et  toutes  propres 
à  l'auteur  qu'il  a  dû  exiger.  Cet  ouvrage  n'a  pas  d'analogue  en  France  ni  dans 
aucun  pays.  »  .  ^  j  ^ 

LEFORT  (Jules).  Traité  de  chimie  hydrologique  comprenant  des  notions 
générales  d'hydrologie  et  l'analyse  chimique  des  eaux  douces  et  des  eaux 
minérales,  par  J.  Lefort,  membre  de  l'académie  de  médecine.  2«  édition 
Paris,  1875.  1  vol.  in-8,  798  pages  avec  50  figures  et  une  planche  chro- 
mo lithographiée  •  •  •  ^' 

LEGOUEST.  Traité  de  Chirurgie  d'armée,  par  L.  Legoitest,  medecm- 
inspecteur  de  l'armée,  ex-professeur  de  clinique  chirurgicale  à  l'Ecole 
d'application  de  la  médecuie  et  de  la  pharmacie  miliiau-es.  (\al-de- 
Grâce.1  Deuxième  édition.  Paris,  1872.  1  fort  vol.  in-8  de  800  p.  avec 

149  fig   .    14  fr. 

Ce  livre  est  le  résultat  d'une  expérience  acquise  par  une  pratique  de  trente  ans 
dans  l'armée  et  par  quinze  années  de  campagnes  en  Afrique,  en  Orient,  en  Itahe 
et  en  France  11  se  termine  par  de  nombreux  documents  sur  le  mode  de  fonc- 
tionnement du  service  de  santé  en  campagne, sur  le  service  dont  il  dispose  en  per- 
sonnel en  moyens  chirurgicaux,  en  matériel .  en  moyens  de  transport  pour  les  blesses. 

LETIEVANT  Traité  des  sections  nerveuses,  physiologie  pathologique, 
indications  'procédés  opératoires,  par  le  docteur  Letievant,  chirurgien  des 
liôpitaux  de  Lyon.  Paris,  1873.  1  vol.  in-8  avec  20  ligures    .      .    8  fr. 

LEUDET  Clinique  médicale  de  l'Uôtel-Dieu  de  Rouen,  par  le  docteur 
E.  Leudet,  médecin  en  chef  de  l'IIôtel-Dieu  de  Rouen.  1874.  1  vol.  in-8 

de  650  pages  ^'  1  '  '  Ix"  J  '^^J!^ 

liEURET  et  GKATIOLET.  Anatomie  comparée  du  système  nerveux 

considérée  dans  ses  rapports  avec  l  intelligence  ;  par  Fh.  Lecret,  mëdecm 

de  l'hospice  de  Bicêlre,  et  P.  Guatiolet.  aide-naluralisle  au  Muséum 

d'histoire  naturelle,  professeur  à  la  Faculté  des  sciences  de  Pans.  Pans, 

1839-1857  Ouvrage  complet.  2  vol.  in-8  et  atlas  de  o2  planches  m-folio, 

dessinées  d'après  nature  et  gravées  avec  le  plus  grand  soin.  Figir^s 

noires  96  fr 

Le  même,  figures  coloriées  
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Tome  I,  par  Ledret,  comprend  la  description  de  l'encéphale  et  de  la 
moelle  rachidienne,  le  volume,  le  poids,  la  structure  de  ces  organes  chez 
l'homme  et  les  animaux  vertébrés,  l'histoire  du  système  ganglionnaire 
des  animaux  articulés  et  des  mollusques,  et  l'exposé  de  la  relation  qui 
existe  entre  la  perfection  progressive  de  ces  centres  nerveux  et  l'état  des 
facultés  instinctives,  intellectuelles  et  morales. 

Tome  11,  par  Gratiolet,  comprend  l'anatomie  du  cerveau  de  l'homme  et 
des  singes,  des  recherches  nouvelles  sur  le  développement  du  crâne  et  du 
cerveau,  et  une  analyse  comparée  des  fonctions  de  l'intelligence  humaine. 

Séparément  le  tome  II.  Paris,  1857.  In-8  de  692  pages,  avec  atlas  de 
16  planches  dessinées  d'après  nature,  gravées.  Figures  noires. .  ,    24  fr. 

Figures  coloriées  48  fr. 

IiÉVT.  Traité  d'Hygiène  publique  et  privée,  par  le  docteur  Michel  Lévï- 
directeur  de  l'Ecole  de  médecine  et  de  pharmacie  militaires  du  Val-de, 
Grâce,  membre  de  l'Académie  de  médecine.  Cinquième  édition,  revue, 
corrigée  et  augmentée.  Paris,  1869.  2  vol.  in-8.  Ensemble,  1900  p.  20  fr. 
tiORAiN.  De  l'Albaminarie,  par  Padl  LoRAm,  professeur  à  la  Faculté  de 
médecine,  médecin  de  l'hôpital  de  la  Pilié.  Paris,  1860.  In-8,  avec  une 
planche  2  fr.  50 

—  Études  de  médecine  clinique  et  physiologique.  Le  Choléra  observé  à 
l'hôpital  Saint-Antoine.  Paris,  1868.  1  vol.  grand  in-8  raisin  de  300  pa- 
ges avec  planches  graphiques,  dont  plusieurs  coloriées  7  fr. 

— Le  Pouls,  ses  variations  et  ses  formes  diverses  dans  les  maladies.  Paris, 
1870. 1  vol.  gr.  in-8,  372  pages  avec  488  fig  10  fr. 

—  Voy.  Yalleix,  Guide  du  Médecin  praticien. 

I^TON.  Traité  des  injections  sous-cutanées  à  effet  local.  T  '."'le  de 
traitement  applicable  aux  névralgies,  aux  points  douloureux,  au  goîii^.,  aux 
tumeurs,  etc.  par  le  docteur  A.  LdtoiY,  professeur  de  pathologie  externe  à 
l'École  de  médecine  de  Reims,  médecin  de  l'Hôtel-Dieu  de  cette  ville.  Paris, 
1875,  1  vol  in-8  de  vih-380  pages  6  fr. 

LUYS  (J.-B.).  Recherches  sur  le  système  nerveux  cérébro-spinal,  sa 
structure,  ses  fonctions  et  ses  maladies,  par  J.  B.  Ltiïs,  médecin  de 
l'hôpital  de  la  Salpêtrière,  lauréat  de  i'.\cadénne  de  médecine  et  de 
l'Institut.  Paris,  1865.  1  vol.  grand  in-8  de  660  pages  avec  atlas  de  40  pl. 

lithographiés  et  texte  explicatif.  Fig.  noires  35  fr! 

Le  même,  figures  coloriées  70  fr. 

—  Iconographie  photographique  des  centres  nerveux.  Paris,  1873.  1  vol. 
gr.  in-4''  de  texte  et  d'explication  des  planches  vin-74,  40  p.  avec  atlas 
de  70  photographies  el  65  schémas  lithographiés,  cart.  en  2  vol.    150  fr. 

—  Des  maladies  héréditaires.  Paris,  1863.  In-8  de  140  pages.    2  iv.  50 

—  Études  de  physiologie  et  de  pathologie  cérébrales.  Des  actions 
réflexes  du  cerveau  dans  les  conditions  normales  et  morbides  de  leurs 
manifestations.  Paris,  1874.  1  vol.  grand  in-18  de  xn-200  pages,  avec 
2  planches  contenant  8  figures  tirées  en  lithographie  et  2  figures  tirées 
en  ptotoglyplie  5  f^, 

I'Yell.  L'Ancienneté  de  l'homme,  prouvée  par  la  géologie,  et  remarques 
sur  les  théories  relatives  à  l'origine  des  espèces  par  variation,  par  sir 
Charles  Lïell,  membre  de  la  Société  royale  de  Londres,  traduit  avec  le 
consentement  et  le  concours  de  l'auteur  par  M.  Chaper.  Deuxième  édition 
française  revue  et  corrigée  par  TIamy.  Paris,  1870.  In-8  de  xvi,  560  pag 
avec  68  ligures.  —  Précis  de  Paléontologie  humaine,  par  ÎIamv  ser- 
vant de  supplément.  Paiis,  1870.   1  vol.  iii-8,  avec  figures.     16  fr. 

—  Séparément,  Précis  de  Paléontologie  humaine,  par  Hamï  Paris 
1870.  1  vol.  in-8  avec  fig   7  fr'. 
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MAGITOT  (E.).  Traité  de  la  carie  dentaire.  Recherclies  expérimentales 
et  thérapeutiques.  Paris,  1867.  1  vol.  in-8,  228  pages,  avec  2  planches, 

19  ligures  et  1  carte  5  Ir. 

  Mémoire  sur  les  tumeurs  du  périoste  dentaire  et  SUT  l'ostéo-péfios- 

tite  alvéolo-dentaire.  Deuxième  édition.  Paris,  1873.  In-8,  avec  1  plan- 
che 5  ïr. 

MAGWE.  Hygiène  de  la  vue,  par  le  docteur  A.  Macne.  Quatrième  édition, 
revue  et  augmentée.  Paris.  ISCiO,  in-18  jés.  de  350p.  avec  50  fig.    3  Ir. 

»IAHÉ.  manuel  pratique  d'hygiène  navale,  OU  des  moyens  de  conserver 
la  santé  des  gens  de  mer,  à  l'usage  des  olTiciers  mariniers  et  marins  des 
équipages  de  la  flotte,  par  le  docteur  J.  Mahé,  médecin -prolesscur  de  la 
marme.  Ouvrage  publié  sons  les  auspices  du  muiistre  de  la  marine  et  des 
colonies.  Paris,  1874.  1  vol.  in-18  de  xv-451  pages.  Cartonné.    5  Ir.  50 

BIAIL.I.IOT.  Traité  pratique  d'auscultation  appliquée  au  diagnostic  des 
maladies  des  organes  respiratoires,  par  le  docteur  L.  Mailliot.  Paris, 
1874.  1  vol.  grand  in-8  de  542  pages   .    12  fr. 

EÏANDti  (L.).  Traité  pratique  des  maladies  du  larynx  et  du  pharynx. 
Paris,  1872.  In-8''  de  xx-816  pages,  avec  7  planches  gravées  et  colo- 
riées'et  164  figures,  cartonné  18  fr. 

 Anatomie  microscopique,  pai'  le  docteur  L.  Mandl,  professeur  de 

microscopie.  Paris,  1838-1857.  Ouvrage  complet.  2  vol.  in-folio,  avec 
92  planches  •    200  fr, 

HIARCÉ.  Traité  pratique  des  Maladies  mentales,  par  le  docteiir 
L  V.  Marcé,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  mé- 
decin des  aliénés  de  Bicêtre.  Paris.  1802.  ln-8  de  670  pages.  ...    8  fr, 

—  Des  Altérations  de  la  sensibilité,  Paris.  1860.  ln-8  .  .  .  2  fr.  50 
  Br',';ite:.'ches  cliniques  et   anatomo-pathologiques  sur  la  démence 

séu'ie  et  sur  les  différences  qui  la  séparent  de  la  paralysie  générale. 
Paris,  1861.  Grand  in-8,  72  pages   .....    1  fr.  50 

—  De  l'état  mental  de  la  chorée.  Par'S.  1860.  Tn-4.  o8  pages.    1  fr.  50 
MARCHAND   (A.^H.) .  Étude  sur  l'extirpation   de  l'extrémité  infé- 
rieure du  rectum,  par  le  docteur  A. -H.  Marchand,  professeur  agrégé  de  la 
FacuUé  de  médecine  de  Paris.  Paris,  1875.  ln-8  de  124  pages.    2  fr.  50 

—  Des  accidents  qui  peuvent  compliquer  la  réduction  des  luxations 
traumatiques.  1875,  1  vol.  in-8  de  149  pages   5  fr. 

MARCHANT  (Léon).  Étude  sur  les  maladies  épidémiques,  avec  une  re- 
p.-)nse  aux  quelques  réflexions  sur  le  mémoire  de  l'angine  épidémique. 
Seconde  ëd.ition,  corrigée  et  augmentée.  Paris,  18(rl.  In-12,  92  p.    1  Ir. 

MARTIN  (Edouard).  Etude  clinique  sur  le  traitement  de  quelques 
complications  des  rétrécissements  de  l'urèthre,  rétrécis  cments 
infranchissables  ou  difficiles  à  franchir,  compliqués  d'infilU-ation  uri- 
neuse,  d'abcès  urineu.K,  de  fistufes  urinaires,  par  M.  le  docteur  Edouari. 
Martin,  ancien  inlcriie  des  hôpitaux  de  Pans.  Pans,  18 /o.  1  vol.  in-8  de 

205  pages  a*  c  "•.  i? 

M  ARTINS  Du  Spitzberg  au  Sahara  Etapes  d'un  naturaliste  au  bpilzberg, 
en  Laponie,  en  Ecosse,  en  Suisse,  en  France,  en  Italie,  en  Orient,  en 
ÉffVDte  et  eh  Algérie  par  Charles  Martins,  professeur  d  histoire  naturelle 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier,  directeur  du  jardin  des  plantes 
de  la  même  ville.  Paris,  1866.  ln-8,  xvi-620  pages   .    8  fr. 

MARVAUD  (Angel).  L'alcool,  son  action  physiologique,  son  utilité  et  ses 
applications  en  hygiène  et  en  thérapeutique.  Pai'is.  1872.  In-S,  160  pages 

avec  2.J  planches  ,•  .-  :■  '  '  '  'i-  ,ua' 

—  Les  aliments  d'épargne  :  alcool  et  boissons  aromatiques,  cafe  the, 
coca,  cacao,  maté,  par  le  docteur  Marvaur.  2'  édition.  Pans,  1874.  1  vol. 
in-8  de  504  pages  avec  figures  
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WAYER.  Des  Rapports  conjugaux,  considérés  SOUS  le  triple  point  de  vue 
1  e  la  population,  de  la  santé  et  de  la  morale  publique,  par  le  docteur 
Alex.  JIayer,  médecin  de  l'inspeclion  générale  de  la  salubrité.  Sixième 
édition,  revue  et  augmentée.  Paris,  1874.  1  volume  in-18  jésus  de '422 
pages  5  fl^ 

—  Conseils  aux  femmes  sur  l'âge  de  retour,  médecine  et  hygiène.  Paris, 

•  1875.  1  vol.  in-12  de  '256  pages  3  fr. 

IHEHU.  Voir  Annuaire  pliarmaceiUique,  page  6. 

MÊLIER.  Relation  de  la  6ëvre  jaune,  survenue  à  Saint-Nazaire  en  1861, 
lue  à  l'Académie  de  médecine  en  avril  1863,  suivie  d'une  réponse  aux 
discours  prononcés  dans  le  cours  de  la  discussion  et  de  la  loi  anglaise  sur 
les  quarantaines,  par  F.  Mêlier,  inspecteur  général  des  services  sani- 
taires, membre  de  l'Académie  de  médecine  et  du  Comité  consultatif 
d'hygiène  publique  de  France.  Paris,  1863.  ln-4  de  276  pages  avec  5 
caries  10  fr. 

MIARD  (A  ).  Des  troubles  fonctionnels  et  organiques,  de  l'amétropie 
et  de  la  myopie  en  particulier,  de  l'accommodation  binoculaire  etcutanée 
dans  les  vices  de  la  rétraction,  par  le  docteur  Antonï  Miard,  ancien  chef 
de  clinique  ophthalmique.  Paris,  1873.  1  vol.  in-8  de  vni-460  pag.    7  fr. 

IHOITESSIER.  La  Photographie  appliquée  aux  recherches  microgra- 
phiques, par  A.  MoiTEssiiiR,  docteur  ès  sciences,  professeur  à  la  Fa- 
culte  de  médecine  de  Montpellier.  Paris,  1866.  1  vol.  in-18  jésus,  avec 
41  figures  gravées  d'après  des  photographies  et  5  planches  photogra- 
phiques  ......    7  fr. 

MOLÉ.  Signes  précis  du  début  de  la  convalescence  dans  les  maladies 
aiguës,  par  le  docteur  Léon  Molé.  Paris,  1870,  grand  in-8  de  112  nae 
avec      figures   _  _  

IHOLITfARI  (Ph.  de).  Guide  de  l'homœopathiste,  indiquant  les  movens 
de  se  traiier  soi-même  dans  les  maladies  les  plus  communes  en  atten- 
dant la  visite  du  médecin.  Seconde  édition.  Bruxelles,  1861,  in-18  de 
256  pages   5  fr 

IHONOD.  Étude  sur  l'angiome  simple  sous-cutané  circonscrit,  nœvus  vas- 


86  pages  avec planches  ^'  ..    2  fr  50 

—  Étude  comparative  des  diverses  méthodes  de  l  Exérèse.  1875  1  vol 
in-8  de  175  pages.   2  fr  50' 

MONTANÉ.  Étude  anatomique  du  crâne  chez  les  microcéphales,  par 
P^ric  IVrf'  '  "fane)  docteur  en  médecine  de  la  Faculté  de  Paris. 
Pans,  1874.  Grand  in-8  de  80  pages,  avec  G  planches  3  fr.  50 

MOQUIN-TANDON.  Histoire  naturelle  des  Mollusques  terrestres  et 
fluv.at.les  de  France,  contenant  des  études  générales  sur  leur  anatomie  et 
leur  physiolone,  et  la  description  particulière  des  genres  des  esi.èces 
des  variétés,  par  MoQurn-TANooN,  professeur  d'histoire  naturelle  médicale 
a  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  membre  de  l'Institut.  Ouvrage  com- 
plet. Paris,  1855.  2  vol.  grand  in-8  de  450  pages,  avec  un  Atlas  de 

CgutTnoîre?''!"'.'!  "'î^';"  ^''""'''^^  complet,'avS 

L'ouvi-age  complet  avec  figures  coloriées..  .*  .' 66  fr' 
Cartonnage  de  3  vol.  grand  in-8  *.'.!!  '4  fr.  50 
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Le  lome  1"  comprend  les  études  sur  l'analomie  et  la  physiologie  des  mollusques. 
—  Le  tome  11  comprend  la  description  particulière  des  genres,  des  espèces  et  des 

L'ouvrage  de  M.  Moquin-Tandon  est  utile  non-seulement  au»  savants,  aui  profes- 
seurs, mais  encore  aux  collecteurs  de  coquilles,  aux  simples  amateurs. 
MOQOIN-TANDON.  Éléments  de  Botanique  médicale,  contenant  la  des- 
cription des  végétaux  utiles  à  la  médecine  et  des  espèces  nuisibles  à 
l'homme,  vénéneuses  ou  parasites,  précédée  de  Considérations  sur '  or- 
ganisation et  la  classification  des  végétaux.  Troisième  édition.  Pans,  1875. 

1  vol.  in-18  jésus,  avec  128  ligures.  .  •    »  ir. 

—  Éléments  de  Zoologie  médicale,  contenant  la  description  des  ani- 
maux utiles  à  la  médecine  et  dos  espèces  nuisibles  à  l'homme,  veni- 
meuses ou  parasites,  précédée  de  Considérations  sur  1  organisation  et 
la  classification  des  animaux  et  d  un  résumé  sur  1  histoire  naturelle  de 
l'homme,  deuxième  édition,  revue  et  augmentée.  Pans,  1862.  1  volume 

in-18,  avec  150  figures  jr. 

laORACHE  Traité  d'hygiène  militaire,  par  G.  Morache,  nicdecm-major 
de  première  classe,  professeur  agrégé  ^  ''Ecole  d'application  de  méde- 
cine et  de  pharmacie  militaires  (Yal-de-Grace).  Pans,  1874.  1  ^ol.  in-8 

•     de  1050  pages  avec  175  figures   lo  ir. 

MORELL  MACKENZIE.  Du  laryngoscope  et  de  son  emploi  dans  les  ma- 
ladies de  la  gorge,  avec  un  appendice  sur  la  rhinoscopie,  traduit  de 
l-anglais  sur  la  deuxième  édition  par  le  docteur  E.  N.colas-Duranty. 

Paris,  1867.  Grand  in-8,  156  pages  avec  figures  4  ir. 

MOTARD  (A.)  Traité  d'hygiène  générale,  par  le  docteur  Adolphe 
Motard.  Paris,1868.  '2  vol.  in-8,  ensemblel,900  pages,  avec  figures.  16  fr. 
NAEGELÉ  et  GRENSER.  Traité  pratique  de  l'art  des  accouchements 
MF  le  nrofesseur  H.  F.  Naegelé,  professeur  à  l'Université  de  Heide  berg  et 
T  L  Ten  E'„"'directeur  de  la'  Maternité  de  Dresde.  Traduit  sur  la  6»  e 
dernière  édition  allemande,  annoté  et  mis  au  courant  des  derniers  progrès 
de  la  science  par  G.  A.  Aubenas,  professeur  a-régé  a  la  Faculté  de  médecine 
îe  NanS  Ouvrage  précédé  d'ine  introduction  par  J.  A,  Stoltz  doyen  de 
fa  Faculté'  de  médecLe  de  Nancy.  Paris,  1869.  1  vol.  in-8  de  800  pages, 

avec  une  planche  sur  acier  et  207  figures  'r- 

ORIARD  (r  ).  L'homœopathie  mise  à  la  portée  do  tout  le  monde 
Troisième  édition.  Paris,  1865,  m-i8  jésus,  570  pages.  .....    4  fi. 

chacun.  Prix  de  chaque  volume.  

—  Sous  presse,  le  tome  VI  et  dernier. 

OtlDET  Recherches  anatomiques,  physiologiques  et  microscopiques 
OUDET.  ««•^«^''^  maladies,  comprenant  :  1°  Mémoire  sur  l  aite- 

SL'  efron  s  fr'  it  £teur  J.  E  Ouokx.  membre  de  l'Académie  de 
médecine,  et^.  Paris,  1862.  ln-8,  avec  une  pl.  .....  •  -  •  •    *  ^ 

..,^«.mTTru&TEi.x:T  De  la  Prostitution  dans  la  ville  de  Pans, 
PARENT-DUCHATEiLE^^^       »,  publique,  de  la  morale  et  de  l'ad- 
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plélée  par  des  (Jocuineiils  nouveaux  et  des  notes,  par  MM.  A.  TnÉBDciiET  et 
PoiiiAT-DovAL,  chels  de  bureau  à  la  préfecture  de  police,  suivie  d'un  précis 
hygiénique,  statistique  et  administrai  il  sur  la  prostitution  dans  les  prin- 
cipales villes  de  l'Europe.  Paris,  1857.  2  loris  volumes  in-8  de  chacun 
750  pages  avec  caries  et  tableaux  .............       18  fr 

Le  Précis  hijgiénique,  stalisliqne  et  administratif  sur  la  Prostitution  diiris  les  vriri- 
cipales  villes  de  l'Europe  comprend  pour  la  France  :  Bordeiiux  Brest  Lyon 
Marseille,  Nantes,  Strasbourg,  l'Algérie;  pour  l'Etranger  :  l'Angleterre  et  l'Ecosse' 
Rome  Turin'  ChrisHama,  Copenhague,  l'Espagne,  Hambourg,  la  Hollandei 

PARISEL.  Voy.  Annuaire  pharjucedtique,  page  6. 

FARSEVAL  (LUD.)  Observations  pratiques  de  Samuel  Hahnemann,  et  Clas- 
sihcation  de  ses  recherches  sur  les  Propriétés  caractéristiques  des  mé- 
dicaments. Paris,  1857-1860.  In-8  de  4U0  pages   6  fr. 

^'^n^f'IX'^^T^^^^^.  Iconographie  des  Champignons,  de  Paulet.  Re- 

cueil  de  SH^ planches  dessinées  d  après  nature,  gravées  et  coloriées  ac- 
compagne d  un  texle  nouveau  présentant  la  description  des  espèces  fie-u 
rees,  leur  synonymie,  l'indication  de  leurs  propriétés  utiles  ou  vénéneuses 
l'époque  e  les  heux  ou  elles  croissent,  par  J.  H.  Léveillé.  Paris  1855 
1  vol.  in-foho  de  135  pages,  avec  217  planches  coloriées,  cartonné  'l70  fr 
Séparément  le  texte,  par  M.  Léveillé,  petit  in-folio  de  135  pa-= 

ë^^   20  fr 

Séparément  chacune  des  dernières  planches  in-folio  coloriées  '  1  fr 
PEIN.  Essai  sur  l'hygiène  des  champs  de  bataille,  par  Je  docteur 

ThéodouePein.  Paris,  1875.  In-8  de  80  pages  ^    '        ^  tr 

PENARD  Guide  pratique  de  l'Accoucheur  et  de  la  Sage-Femme  par  le 

docteur  Lucien  Penabd,  chirurgien  principal  de  la  marine,  professeur  d'ac- 
couchements a  l'Ecole  de  médecine  de  Rochefort.  OM«/néLTJrfS 
Pans,  1874.1  vol.  in-18,  xxiv-550  pages,  avec  142  fi-  '^""''^'^'"^ 
0™^*^°''^''  FRANÇAISE.  Voy.  Codex  medicamentarim,  page  lo' 
PiCTET.  Traite  de  Paléontologie,  OU  Hisloire  naturelle  des  animaux  fos- 
siles considères  dans  leurs  rapports  zoologiques  et  géologiques  pa^ 
F.  J.  PicTET,  prolesseur  de  zoologie  et  d  anatomie  comparée  à  l'Académie 
de  Genève  etc.  Deuxième  édition,  corrigée  et  augmentée  Paris  S 
1857.  4  volumes  in-8,  avec  allas  de  110  planches  grand  in-4       80  fr 
FIESSE.  Des  odeurs,  des  parfums  et  des  cosmétiques   histoire  natn  ' 
rel  e,  composition  chimique,  préparation,  recettes,  indus  i4  effets  phv" 
s  o  ogiques  et  hygiène  des  poudres,  vinaigres,  dentifrice   '  pommadeî 
fards,  savons,  eaux  aromatiques,  essences,  fnfusions  teinture^  alr^olnt«' 
sachets,  etc.,  par  S.  Piesse,  chimiste  parfumeur  à  Lonres  édition  S 
çaise  publiée  avec  le  consenlemen    et  le  concours  de' Stp"r 
0.  REVEIL.  Pans,  1865.  ln-18  jésus  de  527  pages  avec  8^igures"'' 7^' 

sentant  lUO  bassins  de  grandeur  naturelle"    '      '       P'""*"  Y?" 

•i-j.  rdiit,,  jo/0,  i  V.  in-8  de  400  pages  avec  f]g.    IQ  fj>. 
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PROST-LACUZON.  Formulaire  pathogénétique  usuel    OU  Guide  ho- 

mœopa^iawour  traiter  soi-même  les  malad.es.  f 
risée  el  augmeniée.  Paris,  18T2.  1  vol.  in-18  de  x.v-582  page...  .  b  tr. 
PROST-LACUZON  et  BERGER.  Dictionnaire  vétérinaire  homœopa- 
^WaL  OU  "  de  homœopalhique  pour  traiter  soi-même  es  malad.es  des 
ânrurdomesUques,pa'r  J.  plos^-L.c.zo.  et  J^B-^^^'^-i^g^^^^^^^^^^^ 
vétérinaires,  ancien  vétérinaire  de  l'armée.  Pans,  1855,  in  i»  je.us  ae 

nHlTREFAGES   Physiologie  comparée.  Métamorphoses  de  l'Homme 
^"et™  I^ma!x  pa'r  A.  b^J-^ek.oks,  membre  de  1'  .istaut,  prole^^^ 
au  Muséum  d'iiistoire  naturelle.  Pans,  1862.  In-18  de  û24  p. .  .    o  Ir.  50 

narinORSKI  (A  1   Traité  de  la  menstruation,  ses  rapports  avec  l'ovu- 

chromo-lithograpluees   ,  j 

«arTE  Traité  de  Diagnostic  médical.  Guide  clinique  pour  1  étude  des 
''tSnS-cTrSlSi.Tues^des  maladies,  -"tenant  un  Prec.s  des  procèdes 

Kiq"es  et  chimiques  d'exploral.on  cl.n.que  P'J '^f  ^LLàes  htot 

jésus,  796  pag.  avec  77  fig    •  ■  ^^^^^ 

—  De  l'Alcoolisme.  Pans,  1860.  in-»  

_  AnnSrpharmaceutique.  Foi/.  Annuaire,  page  6. 
K.BES.  Traité  d-Hygiéne  thérapeutique  0    AjUca.ion  n,0^ 
"l'hygiène  au  traitement  des  «ja^  -f^-       f^j-^'^^^^ri  Volume  in^  de 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Montpelliei.  l  ans,  loou.  
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RICHELOT.  De  la  péritonite  herniaire  et  (ie  ses  rapports  avec  l'étran- 
glement, par  L.-G.  Hiciielot,  prosecteur  de  la  Faculté  de  médecine. 
Paris,  1874.  In-8  de  88  piiges  2  fr. 

—  Du  tétanos.  1875.  In-8  de  147  pages  3  lr. 

RICORD,  Lettres  sur  la  Syphilis  adressées  à  M.  le  rédacteur  en  chef  de 

l'Union  médicale,  sui\ies  des  discours  à  l'Académie  de  médecine  sur  la 
syphilisation  et  la  transmission  des  accidents  secondaires ,  par 
Ph.  Ricoiu),  chirurgien  de  l'hôpital  du  Midi,  avecune  Introduction  par  Am. 
Latoor.  Troisième  édit.  Paris,  1863. 1  v.  in-18  jésus  de  vi-558  pages.    4  fr. 

RINDFLEISCH  (Édouard^.  Traité  d'histologie  pathologique,  traduit  et 
annoté  par  le  docteur  F.  Gboss,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  méde- 
cine de  Nancy.  Paris,  1873.  1  vol.  grand  in-8  de  739  pages  avec  260 
figures  14  fr. 

ROBIN.  Traité  du  microscope,  comprenant son  mode  d'emploi,  ses  applica- 
tions à  l'élude  des  injections,  à  l'anatomie  humaine  et  comparée,  à  la 
physiologie,  à  la  pathologie  médico-chirurgicale,  à  l'histoire  naturelle 
animale  et  végétale  et  à  l'économie  agricole,  par  Ch.  Roms,  professeur  à 
la  Faculté  de  médecine,  membre  de  l'Académie  des  sciences.  2»  édition 
Paris,  1871.  1  vol.  in-8  avec  380  figures  20  fr. 

—  Leçons  sur  les  humeurs  normales  et  morbides  du  corps  de  l'homme 
professées  à  la  Faculté  de  médecine  de  Pari.s.  Deuxième  édition  Pari-s' 
1874.  1  vol.  in  8  de  1008  pages  avec  55  figures,  cart  18  fr! 

—  Anatomie  et  physiologie  cellulaires,  ou  des  Cellules  animales  et  vé- 
gétales, du  proLoplasma  et  de  éléments  normaux  et  pathologiques 
qui  en  déiivent.  Pans,  1873.  1  vol.  in-8  de  640  pages,  avec  83  fig-ures 

.   '^'^rt   _  ^gfj.; 

—  Programme  du  cours  d'Histologie.  Deuxième  édition.  Paris,  1870, 
1  vol.  in-8  de  XL-41B  pages   6  fp' 

En  publiant  les  notes  mêmes  qui  servent  de  cadre  à  chacune  des  leçons  qu'il  a 
professées  a  la  Faculté  de  médecme  et  dans  ses  cours  particuliers,  M.  Robin  donne 
auï  élevés,  en  même  temps  que  le  plan  d'un  traité  complet,  un  résumé  de  son 
enseignement  et  des  questions  qui  leur  sont  posées  aux  examens 

Pour  un  certain  nombre  de  ces  leçons,  il  ne  s'est  pas  contenté  d'une  simple 
reproduction  de  ses  notes:  pour  celles  qui  traitent  des  rapports  de  l'histologie 
avec  les  autres  branches  de  l'anatomie,  de  la  physiologie  et  de  la  médecine  qui 
tracent  ses  divisions  principales,  qui  marquent  son  but  et  ses  applications,  où  oui 
touchent  a  quelque  sujet  difficile,  il  a  ajouté  quelques  développements. 

—  Mémoire  sur  la  rétraction,  la  cicatrisation  et  l'inflammation  des 
vaisseaux  ombilicaux  et  sur  le  système  ligamenteux  qui  leur  succède. 
Pans,  1800.1  vol.  in-4  avec  5  planches  litliographiées,  ...    3  fr.  50 

—  Mémoire  sur  les  modifications  de  la  muqueuse  utérine  pendant  et 
•  après  la  grossesse.  Paris,  1861.  In-4,avec  5  pl.  lithographiées     4  fr.  50 

—  Mémoire  sur  l'évolution  de  la  notocorde,  des  cavités  des  disnues 
intervertébraux  et  de  leur  contenu  gélatineux.  Paris,  1868.  1  vol  in-4 
202  pages  avec  12  planches   12  fr' 

—  et  LITTRÉ.  Voy.  DicHonnaire  de  médecine,  treizième  édition,  page  15. 
ROBIN  et  VERDEIL.  Traité  de  Chimie  anatomique  et  physiologique 

"°L"?^i^.f^PA'^!'.°l°^''î"^'  °"  '^^^  Principes  immédiats  normaux  et  mor- 


.    o  I — ■■-)  ne  wuiuic.  rurib,  loat».  o  lorts  voiuri 

in-8,  avec  al  as  de  45  planches  dessinées  d'après  nature,  gravées  en 
partie  coloriées    °      56  f" 
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ROCIIARD.  Histoire  de  la  chirurgie  française  au  XIX"  siècle,  élude 
historique  et  critique  sur  les  progrès  laits  en  chirurgie  et  dans  les 
sciences  qui  s'y  rapportent,  depuis  la  suppression  de  l'Aciidemie  royale 
de  chirurgie  jus(|u'ù  l'époque  actuelle,  par  le  docteur  Jules  Kociubd,  di- 
recteur du  service  de  santé  de  la  marine.  Taris,  1875.  1  vol.  hi-8de  xvi- 

800  pages  ^* 

ROUSSEL.  Traité  de  la  pellagre  et  des  pseudo-pellagres,  par  le 
docteur  J.-B.-Th.  Roussel.  Ouvrage  couronné  par  l'Institut  de  France. 

Paris,  1866.  1  vol.  in-8  de  656  pages  10  fr. 

ROUX  De  l'ostéomyélite  et  des  ampnUtions  secondaires,  d'après  les 
observations  recueillies  à  l'hôpital  de  la  marine  de  Saint-Mandner  (Tou- 
lon  1859)  sur  les  blessés  de  l'armée  d'Italie,  par  M.  le  docteur  Jules 
Roux,  directeur  du  service  de  santé  de  la  manne  à  Pans.  Pans,  1860. 
1vol.  in-4,  avec  6  planches  lilhographiées..  .........    5  ir. 

SAINT-VINCENT.  Nouvelle  médecine  des  familles  à  la  ville  et  à  la 
campagne,  à  l'usage  des  familles,  des  maisons  d'éducation,  des  écoles 
communales,  des  curés,  des  sœurs  hospitalières,  des  dames  de  chante  et 
de  toutes  les  personnes  bienfaisantes  qui  se  dévouent  au  soulagement  des 
malades  :  remèdes  sous  la  main,  premiers  soins  avant  l'arnvee  du  mé- 
decin et  du  chirurgien,  art  de  soigner  les  malades  et  les  convalescents, 
par  le  docteur  A.  G.  dk  Saint- Vincent.  Troisième  édition.  Pans,  18/4. 
t  vol.  in-18  jésus  de  451  pages  avec  142  figures.  Cartonné.  .  3  fr.  50 
SAUREL.  Traité  de  Chirurgie  navale,  par  L.  Saurel,  chirurgien  de  la 
marme,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier,  sum 
d'un  Résumé  de  leçons  sur  le  service  chirurgical  de  la  flotte,  par  le 
docteur  J  RocHAUD,  directeur  du  service  de  santé  de  la  manne  a  Brest 

Paris,  1861.  In-8  de  600  pages,  avec  106  figures   .  .    8  ir. 

SCHATZ.  Études  sur  les  hôpitaux  sous  tente,  par  le  docteur  J.  S chatz 
ex-chirurgien  des  années  des  Etats-Unis  d'Amérique.  Pans,  1870,  in-8 

de  70  pages  avec  hgures  i  tr.  ou 

SCHimPER  Traité  de  Paléontologie  végétale,  ou  la  flore  du  monde 
primitif  dans  ses  rapports  avec  les  formations  géologiques  et  la  flore  du 
monde  actuel  par  W  P.  Sciumper,  professeur  de  géologie  a  la  Faculté 
des  sciences  et^directeur  du  Musée  d'histoire  natureUe  de  Strasbourg. 
Paris,  1869-1874.  3  vol.  grand  in-8,  avec  atlas  de  110  planches  &i'and^iij:J> 


"SîSenMome'Ill.  Paris,' 1874  1  v'ol."  grand  ■in:8  de'850  pages'av'ec  atlas  dê 

50  planclies  n'  '  j 

SCHWABE  Pharmacopea  homœopathica  polyglottica,  en  allemand,  an- 
glais  et  français,  par  le  docteur  W.llmar  Schwaue  et  le  docteur  Alphonse 

NoAcii  de  Lyon.  1872.  1  vol.  in-8  cart.  de  2o0  pages  »  Ir. 

SÉDILLOT    De  l'évidement  sous-périosté  des  os.  DeiLtième  édition. 

P'iris  18G7  1  V.  in-8.  458  pages,  avec  16  pl.  polychromiques.  14  ir. 
_  Conlribulions  à  la  chirurgie.  Paris,  1869.  2  vol.  gv.  in-8  de  700  |ages 

chacun,  avec  figures  

SÉDILLOT  etLEGOUEST  (t.).  Traité  de  Médecine  opératoire,  ban- 
dages et  appareils,  par  C...  Sédili.ot,  mériecin  inspecteur  des  armées, 
directeur  de  l'École  du  service  de  santé  militaire,  professeur  de  ch- 
nim^chirurgicale  à  la  Faculté  de  médecine  de  Strasbourg,  membre 
côrre%ondanl  de  l'Institut  de  France  et  L.  Legoukst,  niédecin-.nspec- 
leir  des  amées,  professeur  à  l'Ecole  du  Val-de-Grâce.  Q»«ir,eme  éd,. 
S.  Paris,  187è.'2  vol.  grand  in-8  de  650  pages  chacun,  avec  ligures 
intercalées  dans  le  texte  et  en  partie  colonées  -s" 
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SERRES  (E.).  Anatomie  comparée  transcendante.  Principes  d'em- 
bryogénie, de  zoogéiiie  et  de  tératog-énie.  Pai-is,  1859.  1  vol.  in-4  de 

942  pages,  avec  26  planches   .  '   16  fr 

SICHEL.  Iconographie  opththalmologique ,  OU  Description  avec  figures 
coloriées  des  maladies  de  l'organe  de  la  vue,  comprenant  l'analomie  pa- 
thologique, la  pathologie  et  la  thérapeutique  médico-chirurgicales  parle 
docteur  J.  Sichei..  prolesseur  d'ophthalinologie,  Paris,  1852-1859  Ôuvraae 
complet  2  vol.  grand  in-4  dont  1  vol.  de  840  pages  de  texte,  et  1  volume 
de  80  planches  dessinées  d'après  nature,  gravées  et  coloriées  avec  le  plus 

grand  soin,  accompagnées  d'un  texte  descriptif.  172  fr  50 

Demi-reliure  des  deux  volumes,  dos  de  maroquin,  tranche  supérieure 

dorée   .   15  fr 

Cel  ouvrage  est  complet  en  23  livraisons,'  dont  20  composées  chacune  de  28  pa^es 
(le  texte  in-4  et  de  i  planches  dessinées  d'après  nature,  ei-avées,  imprimées  °en 
couleur,  retouchées  ai,  pinceani,  et  3  livraisons  (17  bis,  18  bis  et  20  bis  de  texte 
complémentaires).  Prix  de  chaque  livraison.  .  ...  uis  ue  texie 

On  peut  se  procurer  séparément  les  dernières  livraisons 
iJ^L?"'*  recompose  d'une  exposition  théorique  et  pratique  de  la  science,  dans 
laquelle  vennent  se  grouper  les  observations  cliniques,  mises  en  concordance  entre 
«if  -  «"^""1'":  f"™":™  u"  Traité  clinique  des  maladies  de  V organe  de  la 

vue,  commente  et  complète  par  une  nombreuse  série  de  ligures 

Les  planches  sont  aussi  parfaites  qu'il  est  possible;  elle"  offrent  une  fidèle  image 
de  la  nature;  partout  les  formes,  les  dimensions,  les  teintes  ont  été  consciencieuse- 
meut  observées;  elles  présentent  la  vérité  pathologique  dans  ses  nuances  "es  plus 
hnes,  dans  ses  détails  les  plus  minutieux;  gravées  par  des  artisles  habiles  im- 
primées en  couleur  et  souvent  avec  repère,  c'est-à-dire  avec  une  double  plancre 
pv,°. rn'  "  l-^f  diverses  variéte^s  des  injections  vasculaires  des  membranes 

ex  ernes;  toutes  les  planches  sont  retouchées  au  pinceau  avec  le  plus  grand  soin 
L  auteur  a  voulu  qu'avec  cet  ouvraoe  le  médec?in,  comparant  les  fi|"rês  e?  là 
description,  puisse  reconnaître  et  guérir  la  maladie  représentée  lorsqu'il  la  ren 
contrera  dans  la  pratique.  ,  >'"'.<=o  imsquu  la  ren- 

SIEBOLD    Lettres  obstétricales,  par  E.  G.  J.  'voN  Siebold,  professeur 
d  accouchements  a  l'Universi_ié  de  Gœttingue,,  traduit  de  l'allemand  par"e 
docteur  Morpain,  avec  mtroduction  et  des  notes,  par  J.  A.  Sto.tz  nrofps 
In-'l"8  'i'tts'' pîg'eT^"^'  ^    ^''''"'^^     médecine  de  Strasbourg.  Paris  1866' 

SIMON  (LÉON).  Des  Maladies  vénériennes  et  de  leur  traitemeil  h!! 
mœopath.qne,  par  le  docteur  Léon  Simon  fils.  Paris,  1860.  1  vol  in-18 
jesus,  xii-744  pages.  .  .  ,       w.  i  vui.  m  lo 

-  Voy.  Hering.    6  fr. 

SIMPSON.  Clinique  obstétricale  et  gynécologique,  par  sir  James  Y  Simp 
SON    professeur   a  l'Université  d'Edimbourg.  Traduit  et  aTnoté  par 
G.  Chan  reml,  chef  de  chnique  d'accouchements  à  la  Faculté  de  mé 
decine  de  Pans.  1874.  1  vol.  grand  in-8  de  820  p.  avec  fi'  i  ™jr 

SOUBEIRAN  Nouveau  dictionnaire  des  falsitications  et  des 'aUérat"ion.^ 
des  a  iments.  des  médicaments  et  de  quelques  produit  emplovés  dans 
es  arts,  'industrie  et  l'économie  domestique;  exposé  des  Sens  s«'™ 

a\T;=„:,  !SïeS™:.s  f-'5YsTi'iï^^^^^^ 
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TARDIEU.  Dictionnaire  d'Hygiène  publique  et  de  Sa  ubrité,  OU    e  er- 

toiie  de  toutes  les  Queslions  relatives  à  la  saule  publ.<iue,  considérées 
dans  leurs  . îporis  avec  les  Subsistances,  les  Epidémies,  les  Prolessjons, 
fes  É  ablls™       instiluLions  d'Hy^^iéneet  de  S«';^>;"te.  ^^^^^^ 
le  texte  des  Lois,  Décrets,  Arrêtés,  U'do""""^^^  «.^^"f;',"^^^^^^^^^ 
rattachent;   par   Amuro.se   Ta.uieu,          f  s^'^»- .  j^?, ,  ™t^n  '  u  nrés^ 
à   la  FacAllé  de  médecine  de  Pans,  médecin  de  lllolel-Dieu.  près, 
déni'  du  'comité  '  consultatif  d'hygiène  ,  P-Wiqtae  Z)e«x,m.Jrf^ 
considérablement  augmentée.  Paris,  4862   4  iorls  vol.  grand  m  5. 
(Ouvi-age  couronné  par  l'Inslitut  de  France.)  J''  «• 

TARDIEU  (Al.  Étude  médico-légale  sur  la  folie.  Pans,  1872.  1  vol. 
in-8  de  XX  ,-610  papes  avec  15  iac-simile  d'écnture  d'à  -enésd  _  7 Jr. 

-Étude  médico-légale  sur  la  pendaison,  la  ='»'-»"5"  »  ^"J" 
focation.  Paris.  1870. 1  vol.  in-8,  xn,  5  ^'^''-'^niient  (avec  la  coî: 

SaTveT  lï^ècherc^ dllmiîë  ^oi.ons,  De^0è^^^^^^  Paris. 

eriJmuîel'"  éc/i^ion.  Paris,  1868.  In:8,^  •  ■  ■  ■  .^^f  ; 

_  Étude  médico-légale  sur  l'infanticide.  Paris,   186».   1    ^oi.  u.^^, 

TuesLïrédiL'-ïg'^fde-l'-identité  dans  ses  "rapports* a;ec  lès  vices 
Paris.  1874.  1  vcl.  in-8  de  176  pages ^  ^ -^nd  (de  Montpeilier)'.  Simul 

ïo^ct'XMon^peEr)  l^rë^a  (5e  Lyon^  S.a^s  P,..^b.  (de  Mar 
faille],  et  Uc^J^^r  (de Montpellier).  Pans,  ls6Mn-8  d^^^^^^^  pa  •  2Jr. 
_  Projet  de  construction  du  nouvel  Hôtel-Dieu  ae  fans, 
In-8,  44  pages  

TARDIEU  (A.)  et  I^AUGIER.  «X'^ Sdecinf  Se'l  ToTcar-rd; 
tés.  considérée  au  point  de  vue  de  la  médecine  le  ai^ 

^..«iwiiMr  K  LAUGIER  Nouveau  Recueil  de  planches  coloriées  d'Oi- 
TEMMINCK  e*'^*"^^^"  ",^p„„,^„l(5nient  aux  planches enlum.nees  de 

Demi.rdi.re  dos  en  m»vo,um,  te^5^  »l.^„^^^^  ^  ,^ 
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Chaque  livraison,  composée  de  6  planclies  gravées  et  coloriées  avec  le  plus 
grand  soin,  et  le  texte  descriptif  correspondant.  L'ouvrage  est  complet  en  102  li- 

Prix  de  la  livraison  in-folio  fig.  coloriées  (15  fr.)  10  fr. 

  gr.  in  4,  lig.  col.,  (10  tr.  5U)  7  ir.  au 

T  a  dernière  livraison  contient  des  tables  scientifiques  et  méthodiques.  Les  per- 
sonnes qui  n'ont  point  retiré  les  dernières  livraisons  pourront  se  les  procurer  aux 
orix  indiqués  ci-dessus.  . 

TESTE  Manael  pratique  de  magnétisme  animal.  Exposition  méttio- 
dique'des  procédés  employés  pour  produire  les  phénomènes  magnétiques 
et  leur  application  à  l'étude  et  au  Iraitemenl  des  maladies.  Quatrième  édi- 
tion, revue,  corrigée  et  augmentée.  Paris.  1853.  In-12  4  fr. 

TESTE  Systématisation  pratique  de  la  Matièpe  médicale  homceopa- 
thiqué  par  le  docteur  A.  Teste,  ancien  président  de  la  Société  de 
médecine  homœopaihique.  Paris,  1853.  1  vol  in-8  de  61b  pages.  .    8  fr. 

—  Traité  homœopathique  des  maladies  aiguës  et  chroniques  des  En- 
fants Deuxième  édition.  V arts,  1856.  In-18de420  pages.  .  .    4  fr^  50 

  Comment  on  devient  homœopathe.  Troisième  édition,  Pans,  1875. 

1  vol.  in-18  jésus  de  mi  pages  3  fr.  50 

THOMPSON.  Traité  pratique  des  maladies  des  voies  urinaires,  par  Sir 
Henry  Thompson,  professeur  de  clinique  chirurgicale  et  chirurgien  à 
University  Collège  llospital,  membre  correspondant  de  la  Société  de  chi- 
rurgie de  Paris.  Traduit  avec  l'autorisation  de  l'auteur  et  annoté  par  Ed. 
Martin,  Ed.  Labaubaque  et  Y.  Casipenon,  internes  des  hôpitaux  de  Paris, 
membres  de  la  Société  analomique,  suivi  des  Leçons  cliniques  sur  les 
maladies  des  voies  urinaires,  professées  à  University  Collège  Hospital, 
traduites  et  annotées  par  les  docteurs  Jude  Hue  et  F.  Gignoux.  Paris,  1874. 
1  vol.  grand  in-8  de  1020  pages,  avec  280  Dgures.  Cartonné.  .  .    20  fr. 

TRIPIER  (AuG.).  Manuel  d' électrothérapie.  Exposé  pratique  et  critique 
des  applications  médicales  et  chirurgicales  de  l'électricité.  Paris,  1861. 
1  vol.  in-18  jésus,  xu-624  pages,  avec  89  figures  6  fr. 

TROUSSEAU.  Clinique  médicale  d««  l'Hôtel  -  Dieu  de  Paris,  par 
A.  TaoussEAn,  prolesseur  à  la  Faculté  dt  médecine  de  Paris,  médecin  de 
i'Hôtel-Dieu.  Quatrième  édition,  par  le  docteur  Michel  Peter.  Paris,  1873 
3  T.  in-8,  ensemble  2616  p.,  avec  un  portrait  gravé  de  l'auteur.    32  fr. 

Cette  quatrième  édition  a  reçu  des  augmentations  considérables.  Les  sujets  princi- 
paux que  j'ai  ajoutés  à  celte  édition  sont  :  les  névralgies,  la  paralysie  glosso-laryn- 
gée,  l'aphasie,  la  rage,  la  cirrhose,  l'ictère  grave,  le  rhumatisme  noueux,  le  rhu- 
matisme cérébral,  la^chlorose,  l'infection  purulente,  la  phlébite  utérine,  la  phlegmatia 
alba  dolens,  les  phlegmons  périhystériques,  les  phlegmons  iliaques,  les. phlegmons 
périnéphriques,  l'hémalocèle  rétro-utérine,  l'ozène,  etc.,  etc.  (Extrait  de  laprèface 
de  l'auteur.) 

TURCK.  Méthode  pratique  de  laryngoscopie ,  I)ar  le  docteUr  LnDWlG 
ToRCK,  médecin  en  chef  de  l'hôpital  général  de  Vienne  (Autriche).  Paris, 
1861.  In-8  de  80  p.,  avec  une  pl.  lilhographiée  et  29  figures.    3  fr,  50 

  Recherches    cliniques  sur  diverses  maladies  du  larynx,   de  la 

trachée  et  du  pharynx,  étudiées  à  l'aide  du  laryngoscope.  Paris,  1862. 
In-8  de  viii-100  pages  2  fr.  50 

VALETTE.  Clinique  chirurgicale  de  l'Hôtel-Dieu  de  Lyon,  par  A.-D. 
Valette,  professeur  de  clini  pie  uliirurgicale  à  l'Ecole  de  médecine  de  Lyon, 
1875,  1  vol.  in-8  de  720  pages  avec  ligures  12  fr. 

VALLEIX.  Guide  du  Médecin  praticien,  OU  Résumé  général  de  Patholo- 
gie interne  et  de  Thérapeutique  applicjuées,  par  le  docteur  F.  L.  1.  Valleix, 
médecin  de  l'hôpital  de  la  Pitié.  Cinquième  édition,  entièrement  refondue, 
et  contenant  le  résumé  des  travaux  les  plus  rocculs,  par  P.  Lorain,  mé- 
decin des  hopifaux  de  Paris,  professeur  agrégé  de  la  Faculté  de  méde- 
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cine,  avec  le  concours  de  médecins  civils  et  de  médecins  appartenant  à 


l'armée  et  à  la  marine.  Paris,  1866.  5  volumes  grand  in-8  de  cha- 
cun 800  pages,  avec  411   figures  50  fr. 

Tome  1.  Fièvres,  maladies  peslilenlielles ,  maladies  constilulioiinelles,  névroses.  — 
Tome  11.  Maladies  des  centres  nerveux,  maladies  des  voies  respiratoires.  —  Tome  iU. 
Maladies  des  voies  circulatoires,  maladies  des  voies  digestives.  —  Tome  IV.  Maladies 
des  annexes  des  voies  digestives,  maladies  des  voies  génilo-iirinaires.  —  Tome  V. 


Maladies  des  femmes,  maladies  du  tissu  cellulaire,  de  l'appareil  locomoteur,  mala- 
dies de  la  peau,  maladies  des  yeux  cl  des  oreilles.  Intoxications  par  les  vci.ins, 
par  les  virus,  par  les  poisons  d'origine  animale,  végétale  et  minérale.  Table  générale. 

VERIiOT.  Le  Guide  du  Botaniste  herborisant,  conseils  SUr  la  récolte 
des  plantes,  la  préparation  des  herbiers,  l'exploration  des  stations  de 
plantes  phanérogames  et  cryptogames,  et  les  herborisations  aux  environs 
de  Paris,  dans  les  Ardennes,  la  Bourgogne,  la  Provence,  le  Languedoc, 
les  Pyrénées,  les  Alpes,  l'Auvergne,  les  Vosges,  au  bord  de  la  Manche,  de 
l'Océan  et  de  la  Méditerranée,  par  M.  Bernard  Verlot,  chef  de  l'Ecole  de 
botanique  au  Muséum  d'histoire  naturelle,  avec  une  Introduction  par 
M.  Naudin,  membre  de  l'Institut  (Académie  des  sciences).  Paris,  1805. 
ln-8,  600  pages  avec  figures  intercalées  dans  le  texte.  Cart.    5  ir.  50 

VERNEAU.  Le  bassin  dans  les  sexes  et  dans  les  races,  par  le  docleur 
R.  Veuntau,  préparateur  d'anthropologie  au  Muséum  d'histoire  naturelle. 
Paris,  1875.  in-8  de  156  pages,  avec  16  planches.  6  fr. 

VERNEUILi.  De  la  gravité  des  lésions  traumatiques  et  des  opérations 
chirurgicales  chez  les  alcooliques,  cnmmunicalions  à  l'Académie  de 
médecine,  par  MM.  Verneuil,  Habdï,  Gubler,  Gosselin,  Béhieb,  Kichet, 
Chauffard  et  Giraldès.  Paris,  1871,  in-8  de  160  pages   5  fr. 

VERNOIS.  Traité  pratique  d'Hygiène  industrielle  et  administrative, 

comprenant  l'étude  des  étabhssements  insalubres,  dangereux  et  mcora- 
modes;  par  le  docteur  Maxime  Vernois,  membre  de  l'Académie  de  méde- 
cine. Paris,  1860.  2  vol.  in-8  de  chacun  700  pages  16  Ir. 

—  De  la  Blain  des  ouvriers  et  des  artisans  au  point  de  vue  de 
l'hygiène  et  de  la  médecine  légale,  Paris,  1862.  In-8  avec  4  pl.  chro- 
molithographiées  5  fr.  50 

—  État  hygiénique  des  lycées  de  l'empire  en  1867.  Paris,  1868, 
in-8.   2  fr.50 

VIDAL.  Traité  de  Pathologie  externe  et  de  Médecine  opératoire,  avec 
des  Résumés  d'anatomie  des  tissus  et  des  régions,  par  A.  Ytoal  (de  Cas- 
sis), chiriu-gien  de  l'hôpital  du  Midi,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris,  etc.  Cinqui  ie  édition,  par  le  docteur  Fano,  profes- 
seur agrégé  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  Pai'is,  1861.  5  vol.  in-8^ 
avec  761  figures  M  fr' 

VILLEMIN.  Études  sur  la  tuberculose,  preuves  rationnelles  et  expéri- 
mentales de  sa  spécificité  et  de  son  inoculation,  par  J.-A.  Villeuix,  pro- 
fesseur à  l'École  du  Val-de-Grâce.  Paris,  1868.  1  vol.  in-8  de 
640  pages  •  ^ 

VIRCHOW.  La  pathologie  cellulaire  basée  sur  l'étude  physiologique  et  pa- 
thologique des  tissus,  par  R.  Vmciiow,  professeur  à  la  Factdté  de  Berlin, 
médecin  de  la  Charité,  membre  correspondant  de  l'Insiilut.  Traduction 
française.  Quatrième  édition,  conforme  à  la  quatrième  édition  alle- 
mande, par  1.  Shaus,  chef  de  cliniiiuc  de  la  Faculté  de  médecine.  Paris, 
1874.1  vol.  iii-8  de  xxiv-582  pages,  avec  157  fig  
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VOISIN  (Aug.).  De  l'Hématocèle  rétro-utérine  et  des  Épanchements  san- 
guins non  nekystés  de  la  cavité  péritonéale  du  petit  bassin,  considérés 
comme  accidents  de  la  menstruation  ;  pai'  le  docteur  Aoouste  Voisin, 
médecin  de  la  Salpêtrière.  Paris,  1860.  In-8  de  368  pages,  avec  une 


planche   4  fr.  50 

—  Le  service  des  secours  publics  à  Paris  et  à  l'étranger.  Paris,  1875. 

In-8  de  54  pages  1  fr.  50 

WATELET  [A.  D.].  Description  des  plantes  fossiles  du  bassin  de 

Paris.  Paris,  1865-1866.  2  vol.  in-4  de  300  pages  et  de  60  planches 
lithographiées,  cartonnés  60  fr. 


WEHENKELL.  Éléments  d'anatomie  et  de  physiologie  pathologiques 

générales,  nosologie,  par  le  docteur  Wehenkell,  professeur  à  l'Ecole  de 
médecine  vétérinaire  de  Cureghem.  1874. 1  vol.  in-8  de  520  p.    7  fr.  50 

WETTERWALD  (Maurice.)  Le  vétérinaire  du  foyer  OU  traité  des  diverses 
maladies  de  nos  principaux  animaux  domestiques.  Traduit  de  l'allemand 
pai- J.  DucoMMUN.  Paris,  1872.  In-12  de  xi-196  pages  2  fr.  50 

WOILLEZ.  Dictionnaire  de  diagnostic  médical,  comprenant  le  diagnostic 
raisonné  de  chaque  maladie,  leurs  signes,  les  méthodes  d'exploration  et 
l'étude  du  diagnostic  par  organe  et  par  région,  par  E.-J.  Woillez,  méde- 
cin de  l'hôpital  La  Riboisière.  Deuxième  édition.  Paris,  1870.  I11-8  de 
932  pages  avec  figures   16  fr.  • 

WUNDT.  Traité  élémentaire  de  physique  médicale,  par  le  docteur 
.WuNDT,  professeur  à  l'Université  de  Ileidelberg,  traduit  avec  de  nom- 
breuses additions,  par  le  docteur  Ferd.  Monoyer,-  professeur  agrégé  de 
physique  médicale  à  la  Faculté  de  médecine  de  Nancy.  Paris,  1871, 
1  vol.  in-8  de  704  p.  avec  3[)6  iig.  y  compris  1  pl.  en  chromolith.    12  fr'. 

ZIMMERMANtN.  Anthropologie  et  ethnographie.  L'homme,  merveilles 
de  la  nature  humaine,  origine  de  l'homme,  son  développement  de  l'état 
sauvage  à  l'état  de  civilisation.  Nouvelle  édition.  Paris,  186'J.  In-8  de 

796  pages,  avec  figures  et  planches  10  fr. 

Le  même,  relié,  doré  sur  tranches,  plats  toile  '.  .  ".    15  fr! 

Tous  les  ouvrages  portés  dans  ce  Catalogue  seront 
expédiés  par  la  poste  franco,  dans  les  départements  et 
en  Algérie,  à  toute  personne  qui  en  aura  envoyé  le 
montant  en  un  mandat  sur  Paris  ou  en  timbres-poste. 


EN  DISTRIBUTION 


CATALOGUE  GÉNÉRAL 

DES  LIVRES  DE  MÉDECINE 
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Pour  paraître  en  1876  : 

MANIPULATIONS  DE  PHYSIQUE.  Cours  de  travaux  pratiques,  pro- 
fessé à  l'Ecole  de  pharmacie,  par  M.  Buignrt,  professeur  à  l'Ecole  de 
pharmacie.  1  vol.  in-8  de  700  pages,  avec  250  figures. 
TRAITÉ  D'OPHTHALMOSCOPIE,  par  le  docteur  X.  Galezowsei,  profes- 
seur à  l'Ecole  de  médecine  pralique.  1  vol.  grand  in-8,  avec  50  figures 
et  12  planches  en  chromolithographie. 
OPHTHALraOSCOPiE  MÉDICALE,  indiquant  les  lésions  du  nerf  opti- 
que, de  la  réline  et  de  la  choroïde,  propres  à  éclairer  le  diagnostic  des 
maladies  du  cerveau  et  de  la  moelle  épinière,  delà  tuberculose,  des  ma- 
ladies du  cœur  et  de  la  mort,  par  M.  le  docteur  Bouchot.  1  Vol.  in-4, 
composé  de  14  planches  chromolithographiées,  comprenant  126  figures, 
avec  texte  descriptif  et  explicatif.  _^ 
LA  VIE  ET  SES  ATTRIBUTS,  dans  ses  rapports  avec  la  philosophie, 
l'histoire  naturelle  et  la  médecine,  par  M.  le  docteur  Bocchut.  Deuxième 
édition.  1  vol.  in-18  jésus. 
ÉLÉMENTS  DE  BOTANIQUE,  comprenant  l'anatomie,  l'organograpliiei 
la  physiologie  des  plantes,  les  familles  naturelles  et  la  géographie  bota- 
nique, par  P.  DuciiARTRE,  de  l'Institut  (Académie  des  sciences),  professeur 
à  la  Faculté  des  sciences.  2"  édition,  1  vol.  in-8  de  1010  pages,  aVec  51)0 
fig.  Gart. 

TRAITÉ  PRATIQUE  DES  MALADIES  NERVEUSES,  par  Hammoxd, 
traduction  française,  augmentée  de  notes  par  M.  Labadie  Lagrave.  1  vol. 
grand  in-8  de  (iOO  pages,  avec  figures. 

TRAITÉ  ÉLÉMENTAIRE  ET  PRATIQUE  DES  MALADIES  MEN- 
TALES par  11.  Dagonet,  médecin  on  chef  de  l'Asile  des  aliénés  de  Sainle- 
Anne.  '2°  édition.  1  vol.  in-8  de  800  pages,  avec  figures  et  carte. 
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